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RESUMEN

Esta investigacion de disefio instrumental, tuvo como objetivo analizar las
propiedades psicométricas y elaborar datos normativos del inventario de ansiedad
y fobia social breve (SPAI-B) en adultos de Lima Metropolitana. La muestra fue 510
participantes, 161 (32%) hombres y 349 (68%) mujeres, entre 18 y 59 afios, el
muestreo fue no probabilistico por conveniencia. Los resultados hallaron un grado
de acuerdo entre siete jueces expertos, en cuanto al contenido (V de Aiken = .97).
Luego, se verificd una adecuada calidad métrica de los 16 reactivos que componen
al SPAI-B. Asimismo, para el AFC se tomo6 el modelo que elimina los items 1y 2
(X2/gl= 4.009, RMSEA= .077, SRMR=.041, CFI= .97, TLI= .97.) siendo este el de
mejor ajuste. También se examind la validez en relacion con otras variables, usando
el inventario BFNE (r= .75) y la escala EAG (r= -.36). Igualmente, se calculd la
confiabilidad (a=.935 y w=.945). A su vez, se examino la invarianza de la medicion,
probando la equivalencia para sexo y edad (ACFI < .01 y ARMSEA < .015). Por
ultimo, se elaboraron datos normativos para la interpretacion de las puntuaciones.

En conclusion, el SPAI-B es aplicable en adultos de Lima Metropolitana.

Palabras clave: fobia social, ansiedad social, adultos, evidencias psicométricas,
datos normativos.



Abstract

This instrumental design research aimed to analyze the psychometric properties
and prepare normative data of the Brief Social Anxiety and Phobia Inventory (SPAI-
B) in adults from Metropolitan Lima. The sample was 510 participants, 161 (32%)
men and 349 (68%) women, between 18 and 59 years old, the sampling was non-
probabilistic for convenience. The results found a degree of agreement between
seven expert judges, regarding the content (Aiken's V = .97). Then, an adequate
metric quality of the 16 reagents that make up the SPAI-B was verified. Likewise,
for the CFA, the model that eliminates items 1 and 2 was used (X2/gl= 4.009,
RMSEA= .077, SRMR=.041, CFI= .97, TLI= .97.), this being the best fit. Validity in
relation to other variables was also examined, using the BFNE inventory (r= .75)
and the EAG scale (r= -.36). Similarly, reliability was calculated (a= .935 and w=
.945). In turn, the invariance of the measurement was examined, testing the
equivalence for sex and age (ACFI < .01 and ARMSEA < .015). Finally, normative
data were elaborated for the interpretation of the scores. In conclusion, the SPAI-B

is applicable to adults in Metropolitan Lima.

Keywords: social phobia, social anxiety, adults, psychometric evidence,normative

data.



I.  INTRODUCCION

La fobia social se caracteriza especificamente por el fuerte temor a estar
expuesto a una o mMAs situaciones sociales (DSM5, American Psychiatric
Association [APA], 2013) y el miedo a enfrentar una evaluacién negativa que las

demas personas puedan expresar del individuo (Beidel et al., 1985).

En 2020, a nivel internacional el nUmero de personas con trastornos de
ansiedad aumento significativamente debido a la pandemia de COVID-19, En 2019,
301 millones de personas vivian con un trastorno de ansiedad, donde la fobia social
era uno de los tipos de ansiedad con mayores incidencias de casos en la poblacion
(Organizacién Mundial de la Salud [OMS], 2022).

Asimismo, en América latina, la fobia social posee una prevalencia a lo largo
de la vida de 4.8% muy por encima de otros trastornos como son el estrés
postraumatico u otros tipos de fobias (Organizacion Panamericana de la Salud
[OPS], 2017).

A su vez, en el Peru la fobia social se encuentra dentro de los principales
trastornos mentales que afectan a la poblacion debido a que su prevalencia de vida
es de 2.19% solo en adultos de Lima Metropolitana y el Callao (Saavedra, 2018).

Por otra parte, Arias (2016) refiere que este trastorno es mas habitual en
mujeres, sin embargo, con respecto a la valoracién clinica, se registra que afecta
por igual a ambos sexos. Con respecto al factor de la edad, Gonzales et al. (2021)
refiere que mientras menor sea la edad, mayor es el factor de riesgo asociado a
este trastorno ya que se inicia en la etapa precoz de la adolescencia. A lo que
Saavedra (2018) coincide ya que afirma en su estudio realizado a través del
Instituto Nacional De Salud Mental que la edad de inicio de este trastorno se da
mayormente a los doce afos. Por su parte, Bados (2009) manifiesta que, en la edad

adulta, es inusual que se dé el inicio de este tipo de fobia.

Por otra parte, se observé que los factores causales de la fobia social,
guardan mayor relacion con la baja autoestima (OMS, 1992), y con diversos

estresores como el cambio del hogar, la separacion familiar, el fallecimiento de un



familiar, la familia con dificultades de salud, alteracién familiar debido a la
separacion, divorcio, abuso sexual o maltrato fisico, cambio de hogar,

sobreproteccion, abandono del nifio y disciplina inadecuada (Londofio et al., 2010).

Adicionalmente, se puede ver que la fobia social trae efectos negativos que
impactan en la calidad de vida de la persona, como es el aislamiento social, la
disminucioén de la funcionalidad, futuras complicaciones psiquiatricas (Bouchard et
al., 2017), problemas con el abuso de alcohol (Pefia et al., 2014). Como también el
abandono de los estudios, empleo y actividades sociales de entretenimiento (Arias,
2016).

Asimismo, se ha observado que en la etapa de la adolescencia los individuos
con fobia social presentan mayores dificultades interpersonales que sus pares sin
este diagnostico, cuentan con un menor comportamiento asertivo con sus
compafieros y con personas que recién conocen, se les dificulta el socializar con el
género opuesto, y presentan complicaciones en la relacién con sus padres y demas
familiares (Ingles et al., 2001). Lo cual puede afectar en su desempefio académico,

social y familiar, impactando en su desarrollo personal a futuro en la adultez.

A su vez, en la etapa adulta, las personas con este trastorno pueden
presentar problemas con los estudios, tener menor posibilidad de graduarse de las
universidades, institutos y otros; también se observan dificultades en el area laboral
ya que consiguen empleos con un bajo salario y se les dificulta mantenerlo
(Katzelnick et al., 2001).

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto, es relevante tener un
instrumento confiable que sirva para complementar el diagnostico de la fobia social

en la poblacion peruana.

Al respecto, a nivel internacional se encuentran instrumentos para medir esta
variable como la inventario de fobia y ansiedad social (SPAI) de 45 reactivos, el
inventario de Fobia Social de 17 items, la Escala de miedo a la evaluacion Negativa
gue contiene 30 items, la Escala Breve de Miedo a la evaluacion Negativa de 12
items, la Escala de Fobia social (SPS) y la Escala de Ansiedad ante la Interaccion

social desarrolladas de 20 y 19 items respectivamente, Inventario de Fobia Social
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de 21 items, la Escala de Conductas de Seguridad en la Fobia Social de 17

reactivos y Escala para la Deteccion de la Ansiedad Social de 10 items.

A su vez, dentro de los instrumentos, destaca el inventario de fobia y
ansiedad social forma breve (SPAI-B) elaborada por Garcia en 2008 que consta de
16 items y con solo una dimensién, esta escala cuenta con evidencias de
confiabilidad y validez en poblacion adolescente y adulta en diferentes paises. No
obstante, no se encuentran estudios que reporten evidencias de validez y

confiabilidad en poblacion adulta peruana.

Por ende, la siguiente pregunta se elabor6 por lo antes expuesto: ¢ Cudles
son las propiedades psicométricas y datos normativos del inventario de fobia y

ansiedad social (SPAI-B) en adultos de Lima Metropolitana?

Acorde con lo mencionado, esta investigacién a nivel tedrico contribuira a
dilucidar la dimensionalidad de la variable estudiada, asimismo sera de utilidad
como antecedente para proximas investigaciones sobre fobia social. Por otro lado,
a nivel metodoldgico se verificara la estructura interna de la escala por medio de la
técnica de andlisis factorial confirmatorio. Por Gltimo, a nivel practico los resultados
serviran para entregar una escala con evidencias de validez y confiabilidad a los
psicologos que podra ser usado en la evaluacion e intervencion en personas con

fobia social.

El objetivo general de esta investigacion es analizar las propiedades
psicométricas y elaborar los datos normativos del Inventario de fobia y ansiedad
social forma breve (SPAI-B) en adultos de Lima Metropolitana. A su vez los
objetivos especificos son: a) Analizar la validez de contenido del inventario de fobia
y ansiedad social forma breve (SPAI-B). b) Realizar el andlisis estadistico preliminar
de los items. c) Determinar la validez basada en la estructura interna. d) Establecer
las evidencias de validez del SPAI-B en relacion con otras variables, €) Analizar las
evidencias de confiabilidad, f) Analizar las evidencias de equidad y g) Elaborar
datos normativos para el uso del inventario de fobia y ansiedad social forma breve

(SPAI-B) en adultos de Lima Metropolitana.



MARCO TEORICO

Con respecto al hallazgo de las investigaciones anteriores tanto nacionales
como internacionales que se realizaron sobre las propiedades psicométricas del
Inventario de fobia y ansiedad social forma breve (SPAI-B), se procedio6 a realizar
una revision literaria en las principales bases de datos como Scopus, EBSCO,
Proquest y revistas cientificas como Scielo, Dialnet y Redalyc. Sin embargo,
después de hacer dicha busqueda, no se encontré algin estudio psicométrico del
inventario de SPAI-B a nivel nacional y a su vez a nivel internacional solo se
encontraron dos antecedentes dentro del rango menor a cinco afnos, por ello para
una mejor discusion de los resultados, se consider6 la inclusion de antecedentes

con un rango de aflos mayor a lo sugerido.

A nivel internacional, se realizd una investigacion en Argentina por Moran et
al. (2019), donde se buscé analizar las propiedades psicométricas del SPAI-B en
250 universitarios, 165 mujeres y 85 hombres de universidades particulares y
estatales de las ciudades de Rio y Cordoba, con edades de 18 a 30 afios (M=20.39,
DE=1.94). Para analizar la estructura interna se llevo a cabo el analisis factorial
confirmatorio (AFC) del modelo de una dimensién dando como resultado los
siguientes valores: CFI=.88, TLI=.86, RMSEA=.09, WRMR=1.22, los cuales fueron
considerados como aceptables. A su vez se obtuvo una consistencia interna de
w=89. Después se llevd a cabo un analisis de grupos contrastados segun genero
siendo los resultados que las mujeres (M=39.33, DE=8.95) tuvieron puntuaciones
mas altas que los hombres (M=35.93, DE=9.35). Se concluye que el inventario

presenta validez y confiabilidad adecuada.

A su vez, Moran et al. (2018) llevaron a cabo una investigacion que tuvo
como objetivo analizar las propiedades psicométricas del inventario SPAI-B a través
del Modelo de Rasch en 635 estudiantes, 489 mujeres y 146 hombres, 385
espafioles y 250 argentinos, cuyas edades estuvieron dentro de los 18 a 49 afios
(M=22.19, DE=3.33), dando como resultados un modelo unidimensional que
explica el 66.20% de la data y los valores de Infit de los items oscilaron entre .73 y
1.42 y los de Outfit oscilaron entre .72 y 1.36, con una media de 1.02 (DE = .23) y



1.01 (DE= .23), respectivamente. Concluyendo que el inventario posee una sola

dimensién, con una categorizacion pertinente de la escala de respuesta.

Asi mismo, Viera et al. (2013) realizaron un estudio en Portugal con 593
estudiantes entre 14 y 18 afios (M=16, DE=1.28), 333 eran mujeres y 260 varones,
con el objetivo de analizar las propiedades psicométricas del SPAI-B, ejecutando el
analisis factorial confirmatorio y alfa de Cronbach, dando como resultados CFI=.89;
GFI= .87; AGFI= .83; SRMR= .05; RMSEA= .09; IC 90%= .09-.01 y a=.93. los
autores concluyeron que este inventario es una medida valida y confiable para

evaluar la fobia social.

A su vez, Piqueras et al. (2012) llevaron a cabo un estudio con el objetivo de
examinar las evidencias psicométricas del SPAI-B, para ello, usaron una muestra
de 310 universitarios espafoles entre 18 a 28 afios (M=23.94, DT=3.29) en el cual
emplearon el Andlisis factorial exploratorio y confirmatorio dando como resultados
un KMO=.92, |la prueba de esfericidad de Bartlett = x2 120= 1678.4; p< .0001 y x2=
261.55, gl= 103, p=.000, x2/gl=2.54, GFI=.89, AGFI=.86, RMSEA=.07
respectivamente. La validez se realiz6 a través del uso de alfa de Cronbach (a=.89).
Concluyendo que el inventario SPAI-B cuenta con una dimension y adecuada

validez y confiabilidad.

Por otro lado, es importante definir con precision la variable estudiada, por
ello, Gusmao et al. (2013) indican que el origen del término fobia es del griego
phobos, que corresponde al miedo y terror intenso. Por lo cual se concluye que la
fobia social se define como el miedo irracional a situaciones de interaccion social
donde el individuo tiene la total certeza que su forma de actuar seré inadecuada e

impropia, por lo cual lo van a humillar (Pefia et al., 2019).

En la antigledad, la fobia social era el tipo de trastorno que menos fue
tomado en cuenta y durante muchos afios ha sido uno de los trastornos menos
investigado a diferencia de otros, a pesar de su relevancia en la poblacion. No fue
hasta 1980 que fue reconocida oficialmente como entidad diagndstica en la
publicacién del DSM-III, despertando el interés en los investigadores por estudiarla
(Caballo et al., 1997).



Por ello, en la actualidad, diversos autores plantearon diferentes teorias para
la explicacion de este trastorno, en la cual se concluyd que estas se relacionan
mayormente con el enfoque cognitivo-conductual, debido a que genera una
incapacidad para auto manejar algunas funciones cognitivas, emocionales y
comportamentales que impiden poderlas ajustar a las situaciones de la interaccion
(Beltran, 2019).

Dentro del enfoque conductual, la fobia social ha sido explicada a través de
teorias como el Modelo de la ansiedad condicionada de Curran (1977), la cual
menciona que la fobia social se ha adquirido por medio del condicionamiento
clasico, esta teoria se basa en la creacion del trastorno como una respuesta
aprendida ante la exposicion repetida a eventos sociales aversivos, lo cual asocia
el miedo y los deméas sintomas a futuras experiencias grupales. Otro modelo
conductual es el modelo del déficit en habilidades sociales se basa en que este
trastorno se da como resultado de un repertorio de conductas sociales inadecuadas
en la persona, lo cual genera ansiedad al no poder cumplir con las demandas de la

situacion social (Caballo, 2007).

Por su parte, en el enfoque cognitivo se plantean diferentes modelos en las
cuales resaltan el de Clark y Wells que indica que a causa de la capacidad
temperamental, antecedente familiar o condiciones fisicas, sociales o evolutivas
dificultosas, la persona desencadena creencias irracionales acerca de su
desenvolvimiento social y la interpretacion de estas, se presenta incoherentemente
amenazante, reforzando una perspectiva catastréfica referente a la percepcion de

peligro y desperfecto en la accion (Clark, 2001).

Otro modelo es el de Rapee y Heimberg creado en 1997 donde se refiere
que el individuo realiza una comparacion entre la imagen que se forma de si mismo
y las expectativas que cree que otros individuos esperan de él. Esto ocasiona que

el individuo desarrolle el temor a la evaluacidon negativa (Luterek et al.,2003).

Asimismo, Barlow plantea que este trastorno se desencadena debido a tres
factores que son la vulnerabilidad biol6gica respecto a la tendencia a ser inhibido,
la poca tolerancia al estar bajo tension o la experiencia traumatica de una situacion

social (Bravo et al., 2014).



Adicionalmente, la APA (2013) plantea también una teoria explicativa de la
fobia social, en la cual refiere que esta se presenta debido a una ansiedad marcada
ante escenarios sociales en las cuales el individuo puede tener miedo a ser
calificado por otras personas, y esta se caracteriza por el temor de la persona a
mostrar indicadores de ansiedad que podrian ser detectados por los demas, estas
caracteristicas duran por mas de seis meses provocando un deterioro en el

funcionamiento en el area social, laboral, afectiva entre otras.

Con respecto, al instrumento Inventario de fobia y ansiedad social (Turner et
al., 1989) fue disefiado en base al modelo teorico de Goldfriend y D’Zurilla (1971),
el cual puso énfasis en el proceso de resolucion del problema social a través del
factor cognitivo con la finalidad de disminuir los componentes somaticos y
conductuales negativos y a su vez se basa en la definicion sintomatolégica del

Manual Diagnostico y Estadifico de los Trastornos Mentales (DSM).

En este estudio se empled el Inventario de fobia y ansiedad social forma
breve (Garcia et al., 2008), el cual cuenta con 16 items que miden la fobia social y
es de respuesta tipo Likert de cinco puntos. Este instrumento fue adaptado del SPAI
elaborado por Turner et al. y también se basa en la sintomatologia explicada en el
DSM.

Por otra parte, este estudio busca encontrar las propiedades psicométricas
del instrumento SPAI-B, por lo cual es importante manifestar que la psicometria
dentro del campo de la psicologia se encarga de la medicién de diferentes
fendmenos a través del uso de teorias, técnicas estadisticas, administracion y
creacion de escalas, con la finalidad de hacer descripciones, clasificaciones o

explicaciones que permitan orientar el trabajo del psicélogo.

A su vez, la psicologia es una disciplina relativamente nueva, la cual cuenta
en la actualidad con diferentes areas de desempefio profesional, en el Peru existen
9507 psicologos que trabajan en el area de salud por cada 100 000 habitantes
(OMS,2016). La psicometria ha ayudado a confirmar que la psicologia es una
ciencia ya que mide los constructos psicologicos, transformando valores
cualitativos a cuantitativos, lo cual es util e importante para el desarrollo profesional

de la carrera y para continuar con nuevas investigaciones (Nuria, 2002).



La importancia de la psicometria radica en que evalla las propiedades
psicométricas como la confiablidad y validez de las escalas psicologicas, las cuales
confirman que posean garantias cientificas para su uso y el proceso adecuado de
evaluacion de los pacientes, la futura planeacion de las intervenciones y la medicién

comparativa que puede ayudar a medir el progreso de las terapias (Aragon, 2004).

De ahi la importancia de realizar estudios psicométricos que pongan a
prueba las caracteristicas de las diferentes escalas creadas en otros paises y
diferentes realidades con la finalidad de garantizar que miden con la misma

confiabilidad y validez la caracteristica psicol6gica en una poblacion diferente.

Las teorias principales son la clasica de los Test, que se enfoca en lograr la
mayor exactitud de una medida, de respuesta al item (TRI) emplea las matematicas
para proporcionar observaciones sobre la relacion entre las caracteristicas de los
items y la variable o rasgo evaluada por una escala y de la generalizabilidad (Teoria
G) es creada con el objetivo de solucionar los vacios de la TRI relacionados con la
confiabilidad, Cronbach trata de hacer por medio de la sistematizacion y

clasificacion del error en funcion de las posibles causas (Meneses, 2013).

Asimismo, la psicometria es importante porque a través del estudio de las
propiedades psicométricas de los diferentes instrumentos o inventarios, se puede

evidenciar su validez y confiabilidad.

La validez se puede medir a través del contenido, que es la relacion entre
los items de una escala y lo que mide, este proceso se puede dar a través de las
opiniones de profesionales con experiencia reconocida en el tema, a esto se le
llama Juicio de expertos (Galicia et al., 2017); el analisis de la estructura interna
gue busca verificar si los reactivos se ajustan a las dimensiones dadas por la
persona que elaboro la escala, para lo cual se emplean técnicas como el andlisis
factorial exploratorio el cual examina la estructura del instrumento a la cual los datos
se ajustan mejor y el andlisis factorial confirmatorio que examina una estructura
factorial hipotética y como se ajustan los datos a ella. (Prieto et al., 2010; Solano y
Uzcategui, 2017); la validez en relacion con otras variables, es la consistencia que
se da entre un instrumento y otro alternativo, se establece a través de estudios de

validez concurrente (Leyva, 2011).



A su vez, la confiabilidad es la consistencia de una medida y la desaparicion
relativa de errores de la medicién en una escala para lo cual se puede emplear el
Coeficiente alfa de Cronbach (Quero, 2010). Por otra parte, como alternativa se
puede emplear el coeficiente Omega (Ventura y Caycho, 2017). Por ende, es
importante medir la validez y confiabilidad de los instrumentos para su uso en

diferentes poblaciones y realidades.

Referente a la equidad, consiste en una medida justa de la variable a través
del instrumento, el cual debe garantizar que la igualdad entre los examinados en la

probabilidad de responder acertadamente los reactivos (Moreira, 2008).

Por otra parte, la psicometria también permite la adaptacion de instrumentos
a diferentes contextos socioculturales logrando una medicion mas exacta de lo
constructos psicolégicos, mejora el proceso de evaluacion y diagndstico ya que
brinda instrumentos de recoleccion de datos cuantificables que se emplean en el
tamizaje para identificar a las personas con mayor probabilidad de presentar un
problema de salud mental. A su vez funciona como soporte del disefio de planes
de intervencidn y tratamiento psicologico, asi como para medir una cualidad o
variable en las muestras de los estudios psicologicos. Finalmente permite
monitorear las terapias con la finalidad de determinar si la persona presenta

cambios significativos (Gonzalez, 2018).

Asimismo, la psicometria también logra que la psicologia se desarrolle como
ciencia medible y aplicada a través de la creacion de nuevos instrumentos que
permiten el avance de la medicién psicolégica en el contexto actual. Esta linea de
investigacion es una ciencia en evolucion, esto se puede apreciar en algunas de
sus técnicas, por ejemplo, a pesar de que el coeficiente Alfa de Cronbach es el
medio mas empleado para la estimacion de la confiabilidad de una escala, en la
actualidad debido a las diferentes limitaciones que presenta, algunos autores
sugieren el uso del coeficiente de Omega McDonald como una alternativa (Ventura
y Caycho, 2017).



.  METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacion
Tipo de investigacion

Es de tipo aplicada debido a que emplea conocimientos cientificos previos como
medio para resolver un problema a través de la adquisicion de nuevos conceptos
adquiridos de un estudio sistematizado (Vargas, 2009). A su vez es tecnoldgico
social ya que se emplea técnicas comunicacién e informacion por medio de las

investigaciones psicoldgicas (Naupas et al., 1987).
Disefio de investigacion

Es instrumental pues examina las propiedades psicométricas de un instrumento
psicologico, el cual puede ser de nuevo o creadas con anterioridad (Ato et al., 2013).
A su vez, el estudio es psicométrico ya que se analizé la confiabilidad y validez del

instrumento para medir la variable (Alarcon, 2008).

3.2. Variables y operacionalizacion
Variable 1: fobia social (ver anexo 2)
Definicion conceptual

La fobia social es “el miedo intenso a estar expuesto a uno o varios escenarios
sociales en la que la persona se encuentra expuesto a una frecuente evaluacion de
otros individuos” (DSM5, American Psychiatric Association [APA], 2013).

Definicion operacional

El grado de fobia social se define por la puntuacion dada por el inventario SPAI-B,
gue se conforma de 16 items con formato tipo Likert con puntuaciones de 1 al 5 que
miden la frecuencia con la que ocurre una situacion (1 =nunca, 5 =siempre) y es
unidimensional (Garcia et al., 2008). A la suma total se le resta 16 puntos dando un
valor total que varia entre 0 a 64, en el que a mayor puntaje mayor nivel de fobia

social.
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3.3. Poblacién, muestra'y muestreo
Poblacion

En este trabajo de investigacion se consider6 a los adultos de Lima Metropolitana
gue equivalen a un total de 7 691 335 (Instituto Nacional de Estadistica e
Informética [INEI], 2022).

Muestra

La muestra estuvo compuesta por 510 adultos de Lima Metropolitana mayores 18
afos hasta los 59 afios, pues, como mencionan Anthoine et al. (2014) la proporcion
de la muestra es categorizada: 100 como escasa, 200 como justa, 300 buena,

resaltando que de 500 es muy buena y destacando que 1000 es excelente.
Muestreo

En esta investigacion se empleo el muestreo no probabilistico por conveniencia, ya
gue permite escoger a aquellos individuos que accedan ser incluidos en el estudio
(Otzen y Manterola, 2017).

Criterios de inclusion

e Encontrarse en el rango de edad de 18 a 59 afios.
e Ser residente en Lima metropolitana
e Consentir de manera voluntaria ser parte del estudio

e Completar apropiadamente el protocolo entregado.
Criterios de exclusién

e Encontrarse en el rango de edad de menor a los 18 afios.
e Encontrarse en el rango de edad mayor a 59 afos.
e Residir en alguna otra provincia que no sea Lima Metropolitana.
¢ No completar adecuadamente el protocolo entregado.
11



3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Se empled la técnica de encuesta para realizar la recoleccion de la informacion por
medio de un conjunto de items que recaban informacion sobre la muestra
(Sanchez, 2018). Por medio de un cuestionario autoadministrado que los
participantes respondieron de forma directa al entregarles el instrumento (Corral,
2010).

3.4.1 Instrumentos

Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) (ver anexo 3)

Este inventario mide la fobia social en adultos y adolescentes, el SPAI-B
tiene una dimension con 16 reactivos de formato Likert con cinco opciones que
miden la frecuencia con la cual ocurren ciertas situaciones (1 = nunca a 5=siempre).
Por medio del analisis factorial exploratorio y confirmatorio se demostré tener una
Unica dimensiéon con una adecuada consistencia interna (a=.92) en poblacion
espafiola (Garcia et al, 2008). En cuanto a los resultados del piloto (n= 104), el
instrumento obtuvo indices de ajuste adecuados a través del analisis confirmatorio
en las cuales los resultados fueron los siguientes: X?/gl=1.48, RMSEA=.0682,
SRMR=.0426, GFI=.995, CFI=.956, TLI= .95 y NFI=.993. Al analizar la validez de
consistencia interna también se hallaron valores adecuados (a=.953 y w=.954),

concluyendo que el instrumento es valido y confiable. (ver anexo 10)

Escala de Miedo a la Evaluacion Negativa version breve (BFNE) (ver anexo 3)

Este instrumento mide el miedo a ser evaluado de forma negativa por otras
personas, el BFNE cuenta con 12 items en un formato tipo Likert de 1 a 5 puntos
(1= nada caracteristico en mi” a 5 = extremadamente caracteristico en mi). En el
presente estudio se utilizo la version en espafol adaptada. Por medio del analisis
factorial exploratorio y confirmatorio se evidencio que posee dos dimensiones y una

adecuada consistencia interna (a=.90) (Gallego et al., 2007).
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En el piloto (n= 104), se obtuvieron los siguientes resultados: analisis
factorial confirmatorio en la cual se obtuvo un X?/gl=1.07, RMSEA=.0028, SRMR=
.05, GFI=.994, CFI=.999, TLI= .999 y NFI= .993 y una consistencia interna de
a=.672 y w=.802. Lo cual evidencié que el instrumento cuenta con validez y
confiablidad. (Lloret et al., 2014). En cuanto al analisis estadistico de los items, la
media oscilé entre 1.09 y 4.03. Los valores de asimetria y curtosis se ubicaron
dentro del rango +/- 1.5, siendo los valores de la asimetria entre -.917 y 1.138 y la
curtosis entre -.330 y 1.059. Referente al indice de homogeneidad corregida los
valores se mantuvieron entre .536 y .825 y con respecto a la comunalidad esta
oscilo entre .516 y .757 encontrandose ambos dentro de los valores normales

mayores a .30 (Lloret et al., 2014).

Escala de Autoeficacia General (Schawrzer y Jerusalem, 1995) (ver anexo 3)

La escala mide la percepcidon de la autoeficacia general y como se afrontan
las situaciones estresantes, posee 10 items en formato tipo Likert de 1 a 4 puntos
(1=Nunca a 4= Siempre). En esta investigaciéon se empleo la adaptacion para la
poblacion ecuatoriana. En cuanto al andlisis factorial y confirmatorio se encontro
gue posee una dimension que explica el 51.49% de la varianza total y buena

consistencia interna (a=.87) en adultos (Bueno et al., 2018).

En cuanto a los resultados del piloto (n= 104), el instrumento mostré un
indice de ajuste adecuado, el cual se evidenci6 en el andlisis confirmatorio donde
se obtuvo los siguientes resultados: X?*gl=2.49, RMSEA=.089, SRMR= .120,
GFI1=.989, CFI=.992, TLI= .990 y NFI= .986. por otro lado, los valores obtenidos en
la validez de consistencia interna (a=.917 y w=.918) indicaron que el instrumento
es valido y confiable. En cuanto al analisis estadistico de los items, la media oscil
entre 2.68 y 3.09. Los valores de asimetria y curtosis se ubicaron dentro del rango
+/- 1.5, siendo los valores de la asimetria entre - .755 y - .045 y la curtosis entre -
.305 y 1.020. Referente al indice de homogeneidad corregida los valores se
mantuvieron entre .601 y .774 y con respecto a la comunalidad esta oscilé entre
452 y .689 encontrandose ambos dentro de los valores normales mayores a .30
(Lloret et al., 2014).
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3.5. Procedimientos

Se realiz6 un formato fisico para la aplicacion, en donde se presento el titulo
del estudio y las instrucciones. En este se colocé también el consentimiento
informado en el cual se explicO que es de caracter an6nimo y voluntaria su
participaciéon en la investigacion (ver anexo 5). Luego se obtuvo los permisos de los
autores de las escalas para su empleo (ver anexo 9), posteriormente se
recolectaron datos sociodemograficos como sexo, edad, zona de residencia y grado
de instruccion. Luego se incluyeron el inventario SPAI-B, la escala BFNE para la
validez convergente y la escala EAG para la validez discriminante, la cual se da
cuando las puntuaciones de dos instrumentos que miden diferentes variables se
correlacionan de forma baja o negativa (Lujan y Cardona, 2015). La aplicacion se
realiz6 de manera individual y colectiva en diferentes espacios. Al finalizar la
recoleccién de datos se exportd la informacién obtenida a una base de datos
mediante el programa Microsoft Excel, para luego ser analizado en el programa
estadistico Rstudio 2023.03.0+386.

3.6. Método de analisis de datos

Se utilizd el método de juicios de expertos para la validez basada en el
contenido del instrumento y el coeficiente V de Aiken politdmico (>.80)
(Escurra,1988) por medio de siete jueces expertos que establecieron si los
reactivos estan de acuerdo al planteamiento del constructo, teniendo en

consideracion la claridad, pertenencia y relevancia (Mullo y Marcatoma,2022).

Luego, se realizé la tabulacion de los datos a través de Microsoft Excel y se
empled el programa informatico Rstudio 2023.03.0+386, para ejecutar lo siguiente:
primero, se realiz6 el analisis estadistico de los reactivos del SPAI-B por medio de
la estadistica descriptiva obteniendo los datos de frecuencias, media, desviaciéon
estandar, asimetria, curtosis, comunalidad, el indice de homogeneidad corregida e
indice de discriminacion (Bologna, 2013; Bandalos & Finney,2010), asimismo,
también se extrajo la matriz de correlaciones policéricas para el descarte de la
multicolinealidad (Ferrando y Anguiano-Carrasco, 2010; Tabachnick & Fidell,
2019).
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Segundo, para hallar la validez de la estructura interna se emple6 el andlisis
factorial confirmatorio, para ello se uso la matriz de correlaciones calculada en base
a relaciones policoricas y usando el método de estimaciéon de Minimos cuadrados
ponderados robustos (WLSMV), para obtener los indices de ajuste X? (p>.05), X*/gl
(<5), CFI (>.95), TLI (>.95), SRMR (<.08) y RMSEA (<.08) (Hair et al., 2019).

Tercero, se examind las evidencias de validez en relacion con otras variables a
través del coeficiente de Pearson para analizar la correlacion convergente (r = .30)
y discriminante (r < -.30) (Leyva, 2011). También se tomaron en cuenta los criterios
de Cohen (1992) para interpretar el tamafio de las correlaciones (r), siendo .10 una
correlaciéon pequefia, .30 mediana y .50 grande. Asi como también para el tamafio
de efecto (r?) se toman en cuenta los valores .01 para un tamafio de efecto
pequefio, .13 para uno mediano, .25 para un tamafio de efecto grande (Dominguez-
Lara, 2017, Cohen, 1992).

Cuarto, se empled los coeficientes Omega de McDonald (McDonald,1999) y
Alfa Cronbach (Cronbach, 1951) para analizar la confiabilidad de consistencia

interna (Ventura et al., 2017).

Quinto, se empled la invarianza factorial para analizar las evidencias de
equidad tanto como en la variable sexo y edad, teniendo en cuenta A CFl < .01, A
RMSEA < .015 y A SRMR < .030 (Chen,2007; Cheung y Rensvold 2002).

Analizandolo en los niveles configural, métrico, fuerte y estricto.

Por dltimo, se elaboré los datos normativos en el siguiente orden: se analizo la
normalidad a través de la prueba de Shapiro-Wilk (p<.001) (Ghaseemiy Zahediasi,
2012); después se calcul6 los percentiles (10, 25, 50, 75 y 90) de acuerdo a los
puntajes directos, seguido se utilizé el coeficiente K2 de Livinston para comprobar
la confiabilidad de los puntos de corte. por ultimo, se estableci6 las categorias para

la interpretacion del puntaje del instrumento (Gempp y Saiz, 2014).
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3.7. Aspectos éticos

Esta Investigacion se encuadra en los principios de ética de la investigacion y
se desencadena bajo los esquemas de rigor cientifico, teniendo presente la
competencia profesional y cientifica, la beneficencia, la integridad humana y la
responsabilidad indicados en el codigo de Etica en Investigacion (Universidad César
Vallejo, 2020).

A lo largo de este proceso, la presente investigacion no dafara la imagen
personal de la poblacion de analisis, debido a que se busca garantizar los derechos
de los individuos con respecto a su compromiso y caracter voluntario. sobresaliendo
en la confidencialidad de los datos y en el anonimato (Colegio de Psicélogos del
Peru, 2017).

En relacion a los derechos de autor, refiere que se debe requerir las
autorizaciones convenientes a través de una solicitud o carta para la aplicacién de
los instrumentos. Asimismo, se debe citar pertinentemente la bibliografia para
impedir infringir contra la propiedad intelectual y el resguardando a las contribuciones

de los investigadores (American Psychological Association [APA], 2020).

Con respecto a los cuatro principios bioéticos se dice que el de autonomia
respeta la integridad y decisiones de la persona, debido a ello los participantes
aceptaran voluntariamente pertenecer al estudio a través del consentimiento y
asentimiento, salvaguardando su identidad. El de beneficencia sefiala la obligacion
del investigador de respetar a los individuos que participaran, y el de maleficencia se
encarga de cuidar la integridad de estos participantes al no exponerlos a ningun
riesgo. Por dltimo, el de justicia donde se indica que el investigador debe ser justo
en la eleccion de estos participantes, no practicando la discriminacion bajo ningun
motivo (Gomez, 2009).

Asimismo, los principios éticos de la Asociacion Médica e (AMM, 2017) a través
la declaracion de Helsinki resaltan que el bienestar de los participantes debe

prevalecer sobre los beneficios de la ciencia.
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IV. RESULTADOS

Andlisis de validez de contenido
Se realiz6 la validez de contenido a través del criterio de V de Aiken, esto se efectud
con el criterio de siete jueces expertos que dieron su apreciacién, demostrados en

la siguiente tabla.

Tabla 1
Analisis de validez de contenido del inventario SPAI-B
10 20 30 4° 5° 6° 7° M v
e Total de Aiken Aceptable
CPRCPRTCPRCPRCPRCPRTZCPR
1 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 80 95 Si
2 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 2 3 4 4 4 4 4 4 4 80 95 Si
3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 83 99 Si
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
6 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 83 99 Si
7 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 79 94 Si
8 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 84 1.00 Si
9 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
10 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
11 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 84 1.00 Si
12 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 2 4 4 81 96 Si
13 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
14 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
15 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 81 96 Si
16 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 82 98 Si
P= 97

Nota. No cumple con el criterio = 1, Bajo nivel = 2, Moderado nivel= 3, Alto nivel=4; P=Pertinencia, R= Relevancia,
C=Claridad, P=promedio.

En la tabla 1 se observan los valores correspondientes a la validez de contenido,
por medio del coeficiente de V de Aiken = .97; se puede ver que los items presentan

valores adecuados = .80 (Aiken, 1980).
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Andlisis estadistico preliminar de items

Seguido, se ejecutd la aplicacion del inventario SPAI-B a 510 adultos de Lima Metropolitana, esto permitié realizar el analisis

estadistico de los items y la matriz de correlaciones policoricas (|r|).

Tabla 2

Andlisis estadistico preliminar de los items del inventario SPAI-B

] % Irl

Items M DE g1 g2 IHC h?

2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

1 17.68 32.42 31.43 1159 6.88 258 1.12 042 -043 69 51 1 — — — — — — — — — — — — — — —
2 17.49 38.70 26.72 11.59 550 2.49 1.08 054 -028 .75 59 74 1 — — — — — — — — — — — — — —
3  10.02 2495 32.61 19.45 12.97 3.00 1.17 0.10 -0.79 .72 54 64 64 1 — — — — — — — — — — — — —
4 48.13 3517 11.79 3.73 118 175 0.89 1.24 135 .70 51 48 58 51 1 — — — — — — — — — — — —
5 23.58 28.88 28.68 12.77 6.09 2.49 1.16 0.40 -0.63 .74 58 55 63 61 59 1 — — — — — — — — — — —
6 14.15 39.88 29.47 11.79 4.72 253 1.03 0.51 -0.18 68 .49 47 51 57 47 60 1 — — — — — — — — — —
7 31.83 34.97 21.02 7.47 472 218 1.11 0.81 0.02 .69 .49 43 51 43 56 53 48 1 — — — — — — — — —
8 27.90 36.15 23.97 8.84 3.14 223 105 0.64 -0.18 .79 .65 .54 56 .60 .59 57 57 65 1 — — — — — — — —
9 4519 31.43 16.70 511 1.57 1.86 0.97 1.01 0.46 .69 .50 .39 51 41 65 48 46 66 66 1 — — — — — — —
10 28.88 38.90 21.81 7.07 3.34 2.17 1.03 0.77 0.16 .75 .58 .51 .59 .55 .61 .54 .46 .56 .66 66 1 — — — — — —
11 21.61 31.04 26.13 13.95 7.27 2.54 1.18 0.42 -0.68 .72 .54 50 .51 .53 50 .53 58 .50 .59 55 57 1 — — — — —
12 33.20 30.84 21.81 8.06 6.09 2.23 1.17 0.76 -0.22 .66 .47 .45 .52 .40 .47 51 45 50 .52 48 58 52 1 — — — —
13 21.81 40.28 25.15 9.43 3.34 2.32 1.02 0.61 -0.08 .82 .72 .64 .64 .62 .55 .68 .54 .56 .67 55 .67 59 65 1 — — —
14 27.31 37.72 22.99 7.07 4.91 225 1.08 0.77 0.09 .76 .61 .59 .54 .62 .50 .61 .58 .52 .62 .49 54 54 51 72 1 — —
15 23.77 41.85 23.18 10.02 1.18 2.23 0.96 0.52 -0.31 .80 .67 .56 .58 .56 .53 .58 .59 .55 .63 .55 .58 .67 .61 .71 69 1 —
16 28.68 4538 17.88 6.48 1.57 2.07 0.93 0.82 045 .74 .57 .52 55 .60 .50 .53 .58 .51 .60 .47 .50 .59 .52 .63 .67 .72 1

Nota. %= frecuencias; M= Media; DE= Desviacion estandar; g1= asimetria; g2= curtosis; h2= Comunalidades.
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Se observa el andlisis descriptivo de los items, para ello se determiné la media (M),
variando entre valores de 1.75 a 3, ademas con una desviacion estandar (DE), que
se hallaba entre .89 a 1.18; respecto a la asimetria (g1), esta se hallé entre valores
de .10 a 1.24, de igual manera la curtosis (g2), que se encontraba entre -.79 a .46,
dichas magnitudes son adecuadas pues g1 =~ +1.5 y curtosis g2 = 1.5, por lo que
no se alejan demasiado de una distribucion normal (Bandalos & Finney, 2010;
Muthén & Kaplan, 1985) . Asimismo, los indices de homogeneidad corregido (IHC)
variaron entre .68 a .82 siendo valores adecuado, puesto que el IHC debe ser = .30,
indicando que los items si son necesarios para medir (Kline, 2016; Shieh & Wu,
2014), y las comunalidades (h?) oscilaron entre .47 a .72, es decir, son adecuado
pues las magnitudes cumplen el h? 2 .40, esto corresponde a que los items
comparten contenido en comun (Williams et al., 2010). Finalmente, se extrajo la
matriz de correlaciones policoricas (|r]) cuyos valores se encontraron entre .39 a
.74, entonces se puede descartar la multicolinealidad, ya que fueron |r] < .90
(Ferrando y Anguiano-Carrasco, 2010; Tabachnick & Fidell, 2019). No obstante, es
clara la fuerte relacion entre el item 1y 2 (Cohen, 1992).

Figural

Gréafico de correlaciones entre items
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En la figura 1, se observan las relaciones de los items a través de la matriz de
correlaciones policéricas (Jr]) en donde podemos observar que valores se
encuentran dentro del rango normal, su valor es < .90 lo cual descarta
multicolinealidad (Ferrando y Anguiano-Carrasco, 2010; Tabachnick & Fidell,

2019).
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Evidencias de validez basadas en la estructura interna

Con el objetivo de evaluar los indices de ajuste para el inventario SPAI-B, se empled
el Andlisis Factorial Confirmatorio (AFC).
Tabla 3

indices de ajuste del inventario SPAI-B

Modelos X2 gl ¥gl CFl  TLI RMSEA[IC 90%] SRMR WRMR
Original 625.484 104 6.014 958 .952 .099[.092;.107] .053 1.489
Modelol  505.956 103 4.912 .968 .962 .088[.080;.095] .049 1.317
Modelo2  467.629 102 4584 971 .965 .084[.076;.092] .046 1.259
Modelo3  308.708 77  4.009 .979 .975 .077[.068;.086] .041  1.107

Nota. Modelo 1= unidimensional con covarianza entre los items 1 y 2; Modelo 2= covarianza entre los items 1 y 2; ademas

los items 7 y 9; Modelo 3= unidimensional eliminando items 1 y 9; todas p sig. asociadas a las x? fueron < .001

Posterior al andlisis de items se ejecuté un analisis factorial confirmatorio (AFC),
consiguiendo indices de ajuste aceptable, ya que CFl > .95, TLI > .95 y SRMR <
.08 (Hair et al., 2019); sin embargo, se observa que el RMSEA tiene un valor de
.099 pero este puede ser considerado adecuado hasta .10, cuando los otros indices
de ajuste (CFl y TLI) estan dentro del rango excelente (< .95) (Byrne, 2013), por
otro lado, la X2 es sensible al tamafo de la muestra, por lo que se evalud la x2/gl <
5, obteniendo un resultado de 6.014, siendo este un valor que no se ajusta (Maréco,
2014). En consecuencia, se probd un modelo reespecificado, revisando los indices
de modificacion, primero se agreg6é una covarianza entre los items 1y 2 (Ml
=88.290), se observé un cambio en el RMSEA, sin embargo, sefialé un ajuste pobre
(RMSEA > 80), entonces se agreg6 una covarianza entre los reactivos 7 y 9
(MI1=27.720), pero el ajuste de RMSEA no mejord. Finalmente, se probo6 el ajuste
eliminando los items 1 y 9, obteniendo valores adecuados en cada uno de los

indices de ajuste.
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Evidencias de validez en relacion a otras variables
El siguiente analisis se efectu6 mediante la aplicacion de dos instrumentos, la
escala de miedo a la evaluaciéon negativa (BFNE) para la validez convergente y la

escala de autoeficacia general (EAG) para la validez discriminante.

Table 4
Relacion de la variable fobia social con las variables miedo a la evaluacion negativa

y autoeficacia general

Miedo a la evaluacion Autoeficacia

Variables )
negativa general
Coeficiente de correlacion
.75 -.36
de Pearson
Fobia .
. Coeficiente de
social o .56 A3
determinacion r?

Sig. (bilateral) <.001 <.001

Nota. La correlacion es estadisticamente significante en nivel < .001. r2 = tamafio de efecto

Se evalud la validez basada en la relacion con otras variables a partir del coeficiente
de correlacion de Pearson, se denota que existe una relacion directa,
estadisticamente significativa y de tamafo de efecto grande con el miedo a la
evaluacion negativa (r =75, r> = .56). asimismo, una relacién inversa,
estadisticamente significativa y de tamafio de efecto mediano con la autoeficacia
general (r=-.36, r>=.13) (Dominguez-Lara, 2017, Cohen, 1992), esto podria indicar
gue la fobia social y la autoeficacia general van en direcciones opuestas ya que
cuando una aumenta la otra disminuye, sin embargo, eso no quiere decir que
ambas variables tengan un efecto causal en el otro ya que su fuerza de relacién es
mediana. En cuanto a la fobia social y el miedo a la evaluacién negativa su relacion
es mas fuerte lo cual nos puede indicar que a mayor fobia social, mayor miedo a la
evaluacion negativa. Finalmente, el intervalo de confianza es un rango plausible de
correlaciones poblacionales que podrian haber causado la correlacién de la

muestra (Cumming, 2014).
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Evidencias de confiabilidad
Siguiendo con el desarrollo objetivos de procedié con el analisis estadistico de la

fiabilidad, obteniendo los coeficientes Alfa de Cronbach (a) y Omega de McDonald
(w).
Tabla 5

Evidencias de confiabilidad del inventario SPAI- B

estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach Omega de McDonald
(a) (w)
Fobia social 14 .935 .945

# Elementos

En la tabla 3 se muestran los valores de confiabilidad, en la cual se observa que el
coeficiente omega es .945; asimismo, se calculo el coeficiente alfa siendo este .935,

lo cual demuestra que en ambos casos adecuado (Nunnally, 1978).
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Evidencias de equidad

En cuanto a la evidencia de equidad, se realizé un analisis de invarianza factorial

en cuanto a la edad y sexo de la muestra.

Tabla 6

Andlisis de invarianza factorial del inventario SPAI-B

Segun sexo (Hombres = 32%, Mujeres = 68%)

Niveles X2 Ax? gl Agl CFlI ACFI RMSEA ARMSEA SRMR ASRMR Pr(>Chisq)

Configural 410.443 — 182 — .980 — .070 — .047 — —
Métrico 391.783 18.660 195 13 .983 .003 .063 .007 .048  <.001 .535
Fuerte  430.615 38.832 208 13 .981 .002 .065 .002 .048  <.001 <.001
Estricta 402.257 28.358 222 14 .984 .003 .057 .008 .050 .002 421

Seguln grupo etario (Adulto joven = 76%, adulto intermedio = 24%)

Configural 415.664 — 182 — .979 — .071 — .048 — —
Métrico 389.954 25708 195 13 .983 .004 .063 .008 .048 <.001 .709
Fuerte  387.210 2.746 208 13 .984 .001 .058 .005 .048 <.001 .381
Estricta 369.993 17.217 222 14 987 .003 .051 .007 .050 .002 .246

Se observa el estudio de equivalencia, mediante invarianza factorial en funcion del

Sexo Yy grupo etario que corresponden a adultos jovenes 18 a 29 afios y de adulto
intermedio de 30 a 59 afios (Ministerio de Salud del Pert [MINSA], 2009), se
encontré que los cambios en el CFl (ACFI), en el RMSEA (ARMSEA) y SRMR

(ASRMR) fueron menores a .010, .015 y .030, para todos los niveles de invarianza

respectivamente (Chen, 2007; Cheung & Rensvold, 2002), en consecuencia,

podemos afirmar que independiente del sexo y la edad el instrumento tiene la

misma estructura en ambos grupos, por tanto, son equivalentes (Dimitrov, 2010).
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Datos normativos

Por ultimo, para realizar los datos normativos se analizaron los datos de distribucion
del SPAI-B, En la cual obtuvo un puntaje que no se acerca significativamente a la
normalidad (SW =.96, p<.001) (Pedraza et al.,2015). Por lo cual opt6 por calcular
los percentiles considerando 10, 25, 50, 75, 90 como puntos de corte, luego de ello
se realiz6 la verificacion de la fiabilidad de estos puntos de corte con el coeficiente
K2.

Tabla 7
Datos normativos del inventario SPAI - B
Baremos Puntuaciones Percentiles K2
Muy bajo 0—20 10 972
Bajo 21— 24 25 .959
Promedio 25—31 50 .936
Alto 32—39 75 .952
Muy Alto 48 — a mas 90 .978

Finalmente, se establecieron los datos normativos para la clasificacion de los
evaluado, que a su vez permitird la interpretaciéon de las puntuaciones, para la
clasificacion en niveles se tomaron con puntos de corte los cuartiles 10 (muy bajos),
25 (bajos), 50 (promedio), 75 (altos) y 90 (muy altos), por lo que se calculo el
coeficiente K2, a partir de la media, desviacion estandar y coeficiente de
confiabilidad de las puntuaciones (M = 32.48, DE? = 120.797 y a = .935) (Livingston,
1972). En consecuencia, se obtuvo .972, .959, .936, .952 y .978 para cada punto
de corte, respectivamente, siendo > .90, es decir, considerados aceptables (Gempp
& Saiz, 2014).
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V. DISCUSION

El propdsito de esta investigacion fue examinar las propiedades
psicométricas y realizar los datos normativos del Inventario de Fobia y ansiedad
social forma breve, escala elaborada por Garcia y su equipo en 2008. La
investigacién usa como base tedrica el modelo de Goldfriend (1971), el modelo
cognitivo conductual y los criterios diagnosticos del manual de diagnostico y

estadistico de trastornos mentales (DSM).

Los resultados conseguidos se analizaron y compararon con los
antecedentes propuestos con anterioridad en base de los objetivos de la

investigacion.

Para la validez de contenido se empled el coeficiente V de Aiken, el cual
obtuvo el valor promedio de .97 lo que significa que los reactivos satisfacen los
criterios de claridad, coherencia y relevancia, segun los jueces expertos

consultados ya que todos los valores son mayores de .80 (Galicia et al. 2017).

A continuacion, se realizo el analisis de items del SPAI-B obteniendo valores
para la media (M) de entre 1.75 a 3 lo cual indica que los puntajes mas marcados
por item han sido los valores 1, 2 y 3, desviacion estandar (DE) entre .89 y 1.18
hace referencia a que no hay marcaciones ubicadas en los extremos, de
asimetria(gl) entre .10 a 1.24 y de curtosis (g2) entre -.79 a .46 lo que explica que
la mayoria de respuestas se ubican en el promedio. A su vez para los indices de
homogeneidad corregido (IHC) y las comunalidades (h?) obtuvieron los valores
entre los rangos de .68 a .82 y .47 a .72 respectivamente, los valores obtenidos se
consideran dentro de lo adecuado y se descarté la multicolinealidad (George y
Mallery, 2011). Los resultados hallados son similares a lo encontrado por Moran et
al. (2019), donde obtuvo una M=1.72 a 3.33, siendo las opciones de respuesta entre
1y 3 tambien, y una DE= 0.78 y 1.17, g1=-1.19 y 1.5, encontrandose también en

valores adecuados.

Luego, la estructura interna se analiz6 por medio del andlisis factorial
confirmatorio del modelo original (unidimensional) dando como resultados
¥x?/gl=6.014, CF1=.958, TLI=.952, RMSEA=.099 y SRMR=.053, estando dentro de
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los valores adecuados para el CFI, TLI y SRMR (Hair et al., 2019), A su vez el valor
de RMSEA se considera adecuado debido a que los valores de CFl y TLI obtenidos
estan en el rango de lo excelente (Byrne, 2013). Sin embargo, para un mejor
analisis se probaron modelos de reespecificados. En el primer modelo se realizé la
covarianza en el item 1y 2 y luego en el segundo modelo se agrego la covarianza
de los items 7 y 9 donde en ambos modelos se observé que, si bien hubo una
variacion en el RMSEA, este no fue suficiente para un ajuste adecuado dentro de
lo sefialado por la literatura. Por otra parte, podemos encontrar similitudes en otros
estudios anteriores (Moran et al. ,2019; Viera; 2013) el cual usaron también el
modelo original, donde si bien ambos estudios encontraron un buen ajuste en el
¥?/gl, los valores del CFl y TLI no alcanzaron los valores Optimos a diferencia de
este estudio realizado, por ello también optaron por evaluar modelos
reespecificados, donde Moran et al. (2019), agregaron una covarianza en los item
1y 3, como también una covarianza en los items 7 y 9. Por su parte Viera et al.
(2013) agrego una covarianza en los items 1 y 2, asi ambas investigaciones
obtuvieron indices de ajustes mas adecuados. Sin embargo, a pesar de las
variaciones en los indices de ajuste, no fueron estos suficientes para que todos los
valores ajustaran. No obstante, en el actual trabajo de investigacién se probo el
ajuste del modelo eliminando los items 1 y 9, obteniendo valores adecuados en
cada uno de los indices de ajuste, esto se justifica en base a lo sefialado por Lloret-
Segura et al. (2014), quienes sefialaron que los items redundantes, es decir
aquellos que expresan la misma idea, deterioran la estructura resultante; en ese
sentido, Paniagua et al. (2022), sefialaron que es una conducta cuestionable en
estudios de validez mantener items redundantes con el objetivo de mejorar la
homogeneidad de los items y reespecificar el modelo en base a los indices de
modificacion, aun cuando no este previsto teéricamente, solo con el fin de mejorar

el ajuste.

Después de ello, se examino la validez de criterio en relacion a otras
variables, el SPAI-B se correlacion6 con la Escala de Miedo a la Evaluacion
Negativa version Breve (BFNE) obteniendo un valor de .75 para el coeficiente de
correlacion de Pearson lo cual se interpreta como que las dos escalas se relacionan

de forma directa y estadisticamente significativa. Estos valores son similares a los

26



de Piqueras et al. (2012), quienes correlacionaron los mismos instrumentos y
obtuvieron un valor de .61 siendo esta relacion también estadisticamente
significativa. Por otra parte, el valor obtenido en la correlacion con la Escala de
Autoeficacia General (EAG) fue de -.36, lo que se interpreta como una relacion
inversa y estadisticamente significativa (Dominguez y Lara, 2017; Cohen, 1992). Lo
cual se interpreta que a mayor presencia de miedo a la evaluacion negativa mayor
ansiedad y fobia social, por lo contrario, a mayor autoeficacia general menor

presencia de ansiedad y fobia social.

Por otro lado, se realiz6 las evidencias de fiabilidad del instrumento en base
al Modelo con 14 reactivos, en el cual se registré un a=.935 y w= .945, referente
al analisis general del inventario, cuyos resultados son aceptables (Nunnally, 1978),
debido a ello se confirmé que el instrumento es confiable para su uso; asimismo,
se pueden observar resultados parecidos en los estudios previos como el de Moran
et al. (2019), donde obtuvo un w=.89 referente al instrumento, de igual manera
Moran et al. (2018), en una muestra argentina donde obtuvo un indice adecuado
de fiabilidad (w=.89), de igual forma, en otras investigaciones se pudo observar una
alfa de Cronbach de .93 (Viera et al.,2013) y de .94 (Piqueras et al.,2012) en lo que

refiere a la puntuacion total del inventario.

Seguidamente, respecto a la evidencia de equidad, se analizaron cuatro
tipos de invarianza factorial, las cuales fueron los niveles configural, métrico, fuerte
y estricto, permitiendo estimar la equivalencia factorial, este andlisis se realizé
dividiendo la muestra en dos grupos, el primero por sexo y el segundo por edad
donde se encontré que los cambios en el CFl (ACFI), en el RMSEA (ARMSEA) y
SRMR (ASRMR) fueron menores a .010, .015 y .030. para todos los niveles de
invarianza (Chen, 2007; Cheung y Rensvold, 2002), por lo cual se observé que
tanto en el sexo como la edad se demostré equidad, la cual indicé que el
instrumento tiene la misma estructura para ambos grupos examinados (Dimitrov,
2010). Estos resultados coinciden con los de Moran et al. (2018) quienes indicaron
que no existe una diferencia entre géneros, a diferencia de Moran et al. (2019)
quienes si refirieron una diferencia entre ambos sexos, siendo las mujeres las que

obtuvieron puntajes mas altos en comparacion que los hombres.
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Referente al dltimo objetivo, se realizé los datos normativos a través de la
comprobacion de la equivalencia, en la cual permitidé la interpretacion de los
resultados, luego se evaluaron los datos de distribucion en la cual se concluyé que
no se acerca significativamente a la normalidad (SW =.96, p<.001) y por lo cual se
decidié calcular los percentiles, considerando para la clasificacion los puntos de
corte los cuartiles 10 (muy bajos), 25 (bajos), 50 (promedio), 75 (altos) y 90 (muy
altos); seguidamente, se verificdé con el coeficiente K2 a partir de la media,
desviacion estandar y coeficiente de confiabilidad de las puntuaciones (M = 32.48,
DE?=120.797 ya =.935) (Livingston, 1972). Como resultado, se obtuvieron todos
los valores mayores a .90 considerados adecuados (Gempp & Saiz, 2014). Lo
cuales nos permitio observar que las personas que obtengan un puntaje mayor
tendran un nivel alto o muy alto de estar padeciendo una fobia o ansiedad social en
sus diferentes indicadores como son su conducta, pensamientos y rasgos
somaticos. Por otra parte, los individuos que se encuentran en un nivel bajo o muy

bajo indica que este es ajeno a sufrir el trastorno de la ansiedad o fobia social.

La investigacion present0 las siguientes limitaciones, se observo una
carencia de antecedentes especificamente del inventario SPAI-B, lo cual limit
ampliar con mayor detalles la discusion de las evidencias psicométricas referente a
la variable y tampoco permitio realizar las comparaciones con otras investigaciones
respecto a la elaboracion de los datos normativos, como también se consideré una
dificultad el que el muestreo sea no probabilistico ya que este presenta algunas
desventajas como el no ser representativo de la poblacion. A su vez es importante
seguir con los estudios sobre el tema por ejemplo con poblaciones con y sin

diagnéstico para conseguir mayores evidencias de validez de la escala.

En conclusion, esta investigacion contribuye con las evidencias estadisticas,
que permitieron asegurar que el inventario de ansiedad y fobia social (SPAI-B)
posee adecuadas propiedades psicométricas en la poblacion adulta de Lima
Metropolitana, sin embargo, se recomienda continuar con esta investigacion ya que
no registra muchos antecedentes, esto ayudaria a tener mayor evidencia de su
funcionalidad en otras muestras, asi como contribuir a la investigacién de la variable

fobia social.
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Finalmente, esta investigacion logr6 su objetivo de evidenciar las
propiedades psicométricas del SPAI-B y crear sus datos normativos, incentivando
a que esta sea de utilidad para proximas investigaciones referentes a este

instrumento y su variable.
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VI.

CONCLUSIONES
PRIMERA

Se evidenci6 que el inventario presenta adecuadas propiedades psicométricas y se
realizaron los datos normativos en una muestra de 510 adultos de Lima

Metropolitana.
SEGUNDA

La validez basada en contenido fue comprobada a través del uso del coeficiente V
de Aiken (.97) lo que indic6 que los items segun los jueces expertos cumplen con

los criterios de claridad, coherencia y relevancia.
TERCERA

Los valores obtenidos en cuanto al analisis estadistico de los items referente al

inventario SPAI-B fueron adecuados, siendo los reactivos aceptables.
CUARTA

Se ejecutd el analisis factorial confirmatorio del modelo original del inventario, con
la finalidad de analizar su estructura interna, en este se observo que no todos los
valores en los indices de ajuste eran adecuados, por ello se opt6 por analizar otros
modelos para la busqueda de un mejor ajuste, concluyendo que el modelo donde
se elimina los items, 1 y 9 fue el que mejor ajustaba, ya que obtuvo valores
adecuados en cada uno de sus indices de ajuste (x*/gl=4.009, CFI=.979, TLI=.975,
RMSEA=.077 y SRMR=.041).

QUINTA

Se examind la validez de criterio en relacién a otras variables, dando como
resultado una relacion directa y estadisticamente significativa (.75) entre el miedo
a la evaluacion negativa y la fobia social, asimismo, se evidencid una relacion
inversa y estadisticamente significativa (-.36) entre la autoeficacia general y la fobia

social.
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SEXTA

Se analiz6 la confiabilidad del inventario mediante los coeficientes alfa de Cronbach
(a=.935) y omega de Mcdonald (w= .945), las cuales indicaron que el instrumento

es confiable para la aplicacion en la muestra estudiada.
SEPTIMA

Se realiz6 el analisis de equidad en dos grupos, el primero por sexo y el segundo
por edad (adulto joven y adulto intermedio), encontrandose que las puntuaciones

del inventario son equivalentes de igual forma para ambos grupos examinados.
OCTAVA

Se realizé los datos normativos para la interpretacion de las puntuaciones del
inventario SPAI-B donde se categoriz6 en cinco niveles percentuales que son muy

bajo, bajo, promedio, alto y muy alto.
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VII.

RECOMENDACIONES
PRIMERA

Realizar estudios de propiedades psicométricas en una muestra mas grande y
en un tipo de muestreo probabilistico, que permitan una mayor exactitud en la

representacion de la poblacion.
SEGUNDA

Llevar a cabo diferentes estudios correlacionales con otras variables para

verificar si el instrumento guarda relacion en base a la teoria de la fobia social.
TERCERA

Realizar mas estudios sobre el inventario SPAI-B para poder obtener mayor
evidencia sobre las propiedades psicométricas, debido a que en la actualidad

SOon escasos.
CUARTA

Efectuar investigaciones donde se realice datos normativos en distintas

poblaciones, debido a que no se encontré estudios referentes a ello.
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ANEXOS
Anexo 1: Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES E ITEMS METODO
GENERAL
Analizar las propiedades psicométricas y elaborar los datos
normativos del Inventario de fobia y ansiedad social forma
breve (SPAI-B) en adultos de Lima Metropolitana TIPO:
Aplicada
+ Cuéles son las ESPECIFICOS DISENO:
a) Analizar la validez de contenido del inventario de fobia y VARIABLE: FOBIA SOCIAL Instrumental

propiedades ] )
] . ansiedad social forma breve (SPAI-B).
psicométricas y _ e o o )
. b) Realizar el analisis estadistico preliminar de los items. DIMENSIONES:
datos normativos ) ) ] o .
. . c) Determinar la validez basada en la estructura interna. unidimensional
del inventario de ] . ] .
) ) d) Establecer las evidencias de validez del SPAI-B en relacion
fobia y ansiedad

) con otras variables INDICADORES:
social- breve ) ) ] o
(SPALB) e) Analizar las evidencias de confiabilidad Aspectos conductuales (1 al 14)
-B) en
) f) Analizar las evidencias de equidad para el inventario de fobia Aspectos Cognitivos (15)
adultos de Lima ) ) _ .
y ansiedad social - breve (SPAI-B) en adultos de Lima Aspectos somaticos (16)

metropolitana? )
metropolitana.

0) Elaborar datos normativos para el uso del inventario de fobia
y ansiedad social - breve (SPAI-B) en adultos de Lima
Metropolitana.

POBLACION- MUESTRA
N=7 691 335
N=510

INSTRUMENTO
Inventario de ansiedad y
fobia social-breve (SPAI-

B)




Anexo 2: Operacionalizacion de variables

. Definicion Definicion ) ] . . )
Variable ] Dimensiones Indicadores Items Escala Valor Final
Conceptual operacional
La fobia social es Se define como Aspectos 123456789
“el miedo intenso a la untuacion
P conductuales ,10,11,12,13 y ~
estar expuesto a dada por el 14 1=nunca
una 0 mas inventario de
2= pocas veces
situaciones ansiedad y fobia
sociales en las que social-breve , 3= algunas veces
Ordinal
Fobia el individuo esta (SPAI-B), o ] 15 (15a,
_ _ . Unidimensional 4= bastantes
social expuesto al posible (Garcia et al. Aspectos 15b,15¢,15d) veces
examen por otras 2008). En la que cognitivos
personas” (DSM5, mas puntaje S=siempre
American indica mayor
L . 16 (1
Psychiatric presencia de A 6 (16a,
L . . spectos 16b,16c,16d,
Association [APA], Fobia social. P ) ¢
somaticos 16e)

2013)




Anexo 3: Instrumentos

ESCALA SPAI-B

Instrucciones

Las siguientes afirmaciones pertenecen a los sentimientos, pensamientos y acciones de una persona que se
encuentra en un ambiente social donde debe interactuar con otras personas, debatir y expresarse en publico.
Por favor, lea cuidadosamente cada pregunta y decida con qué frecuencia se identifica con estas afirmaciones

donde 1=nunca, 2=pocas veces, 3=algunas veces, 4=bastantes veces, 5=siempre.

[%]
g 4 g
« 8 Q > o
N° PREGUNTAS e s - 2 s
2 @ g < @
g 3 g g
—_= [%]
o < g
1 . . . L, . . 1 2 3 4
Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion social y comienzo a
ser el centro de atencion
2 : : L . . 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion social y los demas
esperan que me implique en alguna actividad
3 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico
4 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio de personas
5 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande de personas
6 . . L . . 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en una situacion que
implica algun tipo de discusién o debate.
7 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras personas
8 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando doy/expreso mi opinidn ante otras personas
9 . . . . 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando hablo acerca de mis estudios con otras
personas
10 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando me acerco y/o inicio una conversacion
11 1 2 3 4 5
Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o rechazado/a




12 1 2 3 4 5
Intento evitar situaciones sociales
13 1 2 3 4 5
Me siento nervioso antes de empezar a participar en una situacién social.
14 1 2 3 4 5
Me cambia o me falta la voz cuando estoy hablando en una situacion social
15 _ 3 o s ol 8 L& L,
Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy en una reunién S § ¢l 8|5 ¢g|¢g
social. Por ejemplo: 2 e gl 2|3 | s
< m n
1 2 3 4 5
Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
1 2 3 4 5
Si lo eché a perder otra vez, perderé la confianza en mi mismo
1 2 3 4 5
¢ Qué tipo de impresién estaré causando?
1 2 3 4 5
Cualquier cosa que diga, probablemente parecera ridicula
16 0
g sg | fg | £y g
Experimento las siguientes sensaciones en las situaciones sociales: s S8 39 89 £
= a > 23 a3 °
<< o 7
Sudor 1 2 3 4 5
Rubor (ponerme rojo/a) 1 2 3 4 5
Temblor 1 2 3 4 5
Frecuentes ganas de orinar 1 2 3 4 5
Palpitaciones 1 2 3 4 5




ESCALA BFNE

Instrucciones:

A continuacién, se presenta una serie de afirmaciones que expresan si es caracteristico de ti esos pensamientos
cuando interactias con otras personas. Lee detenidamente y marca una de las alternativas donde: 1= NADA

(caracteristico a mi), 2=LIGERAMENTE (caracteristico a mi), 3=MODERADAMENTE (caracteristico a mi), 4=

MUY (caracteristico a mi), 5= EXTREMADAMENTE (caracteristico a mi).

o i)

© 1< % > <

N.° PREGUNTAS 9 % 3 3 o
2 o @ s s

) 5 €

2 o o

1 1 2 3 4 5

Me preocupa lo que la gente pensara de mi, incluso cuando sé
gue no tiene importancia.

2 | Nome preocupo incluso cuando sé que la gente se esta 1 2 3 4 5
formando una impresién desfavorable de mi.

3 1 2 3 4 5
Frecuentemente temo que otras personas se den cuenta de
mis limitaciones.

4 1 2 3 4 5

Raramente me preocupo de la impresion que estoy causando
en los demas.

Temo que los demas no me aprueben.

Me da miedo que la gente descubra mis defectos.

Las opiniones de los demas sobre mi no me molestan.

8 | cuando estoy hablando con alguien me preocupa lo que pueda 1 2 3 4 5
estar pensando de mi.

9 | Generalmente me preocupo por la impresion que pueda 1 2 3 4 5
causar.

10 | sise que alguien me esta juzgando, eso tiene poco efecto 1 2 3 4 5
sobre mi.

11 1 2 3 4 5

A veces pienso que estoy demasiado preocupado por lo que
otras personas piensan de mi.

12 1 2 3 4 5
A menudo me preocupa decir o hacer cosas equivocadas.




ESCALA DE AUTOEFICACIA GENERAL

Instrucciones:

Las siguientes afirmaciones, expresan tus pensamientos frente a las diferentes situaciones u obstaculos que se
te presentan en tu vida diaria. Lea detenidamente y marque una de las alternativas para indicar con qué

frecuencia se dan estos pensamientos (1=Nunca, 2=Pocas Veces, 3=Muchas Veces, 4=Siempre).

N.© PREGUNTAS

NUNCA
Pocas Veces

Muchas Veces
Siempre

=
N
w
N

A pesar de los obstaculos yo puedo encontrar las maneras de
obtener lo que quiero.

Yo enfrento problemas graves si me esfuerzo lo suficiente.

Es facil mantenerme en mis metas hasta alcanzarlas.

4 Me siento seguro de poder enfrentar eficazmente situaciones 1 2 3 4
inesperadas.

5 : : : 1 2 3 4
Gracias a mis cualidades personales yo puedo enfrentar
situaciones inesperadas.

6 1 2 3 4

Yo puedo mantener la calma cuando estoy en problemas porque
confio en mis habilidades para enfrentarlos.

Venga lo que venga, por lo general soy capaz de manejarlo.

8 lvo puedo resolver la mayoria de los problemas si me esfuerzo 1 2 3 4
lo necesario.

9 R 1 2 3 4
En una situacion dificil, generalmente se me ocurre lo que debo
hacer.

10 1 2 3 4

Cuando me enfrento a un problema, generalmente encuentro
varias soluciones.




ESCALA V-D

Instrucciones:

Por favor, sefiala si las siguientes afirmaciones se parecen 0 no a tu situacidén personal. Las opciones de

respuestas son: Verdadero o Falso.

PREGUNTAS Verdadero | Falso
1.- Nada de lo que he hecho hasta ahora podria haber sido mejor. 1 0
2.- Siempre me he llevado muy bien con todos sin excepcién. 1 0
3.-Jamas en la vida me he reido de ningln chiste grosero. 1 0
4.-Nunca me he puesto de mal humor por ninguna razon. 1 0
5.-Jamas he criticado a los demas por ningin motivo. 1 0

Fin
Antes de terminar, asegurate una vez mas de haber respondido correctamente a todas las

preguntas.

¢Estas seguro de tus respuestas?

No

Si



Anexo 4: Ficha sociodemografica

Cuestionario de datos sociodemograficos

Edad:
Sexo:
Hombre (1)

Mujer (2)

Grado de instruccion:
Primaria (1)
secundaria (2)
técnico (2)
universitaria (2)
ninguno (4)

Zona de residencia:
Lima centro (1)

Lima norte (2)

Lima sur (3)

Lima este (4)

Callao (5)

Estado civil:

soltero (1)

casado (2)

separado (3)

divorciado (4)



Anexo 5: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado/a participante:

Nosotros Elizabeth Caroline Cordova Rodriguezy John Nestor Vargas Romani,
lo invitamos a participar en la investigacion titulada Inventario de ansiedad y fobia social-
breve (SPAI-B): evidencias psicométricas y datos normativos en adultos de Lima
Metropolitana cuyo objetivo es analizar las propiedades psicométricas y elaborar los datos
normativos del Inventario de fobia y ansiedad social forma breve (SPAI-B) en adultos de
Lima Metropolitana. Esta investigacion es desarrollada por estudiantes de pregrado de la
carrera profesional de Psicologia de la Universidad César Vallejo del campus Lima Norte,

aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad.

La fobia social es un tipo de ansiedad que actualmente se ha visto en incremento resultado
de la pandemia de la COVID 19, este trae consecuencias graves en la persona como el
aislamiento, el abuso de sustancias toxicas, depresidn, entre otros que afecta la calidad de

vida de una persona incluso llevandola a cometer suicidio en las peores situaciones.

Si usted decide participar en la investigacion se realizard lo siguiente:
1. Se realizara una encuesta donde se recogeran datos personales
y algunas preguntas sobre la investigacion titulada:” Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B): evidencias psicométricas y datos normativos en adultos de Lima

Metropolitana”.

2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 10 minutos. Las respuestas
al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando un numero de identificacion
Y, por lo tanto, seran
anonimas.

Atte. Elizabeth Caroline Cordova Rodriguez y John Nestor Vargas Romani

ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE PSICOLOGIA
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Consentimiento
Después de haber leido los propésitos de la investigacion autorizo participar en la

investigacion antes mencionada.

Dia: .......... [oeeiiiil, [,

Firma



Anexo 6: Matriz Evaluacion por juicio de expertos.

JUEZ NOMBRE GRADO CARGO
Orosco Zumaran Carmen Rosa _ psicologia clinica y
1 Magister )
C.Ps.P. 21502 educativa
Pando Monteza Danny Michel _ . ] _
2 Magister  psicologia educativa
C.Ps.P. 19031
Marchena Cardenas Carlos Efrain _ psicologia clinica y
3 Magister .
C.Ps.P. 695 social
Malca Vicente Jessica Dora . _ . _
4 Licenciada  Psicologia Clinica
C.Ps.P. 6824
Chapi Mori Jorge Luis ) Psicologia clinica 'y
5 Magister . ]
C.Ps.P. 20833 neuropsicologia
Sanchez Ramirez José Carlos Magister Psicologia Clinica
6 C.Ps.P. 20699
Bernedo Del Carpio Hernan Magister Psicologia Clinica
7 C.Ps.P.9665

Criterios para la eleccion de jueces expertos

e Ser psicélogo (a) en funcion y/o habilitado.
e Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a).
¢ Conocimiento en casos de Fobia social

Perfiles

» Orosco Zumaran Carmen Rosa (C.Ps.P. 21502)

CRITERIOS Si NO
Ser psicélogo (a) en funcién y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X




» Pando Monteza Danny Michel (C.Ps.P. 19031)

CRITERIOS S NO
Ser psicoélogo (a) en funcion y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X
» Marchena Céardenas Carlos Efrain (C.Ps.P. 695)
CRITERIOS Si NO
Ser psicélogo (a) en funcion y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X
» Malca Vicente Jessica Dora (C.Ps.P. 6824)
CRITERIOS Si NO
Ser psicélogo (a) en funcién y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X
> Chapi Mori Jorge Luis (C.Ps.P. 20833)
CRITERIOS Si NO
Ser psicoélogo (a) en funcién y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X




» Sanchez Ramirez José Carlos (C.Ps.P. 20699)

CRITERIOS S NO
Ser psicologo (a) en funcién y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X
Conocimiento en casos de Fobia social X

> Bernedo Del Carpio Hernan (C.Ps.P. 9665)

CRITERIOS S NO
Ser psicélogo (a) en funcion y/o habilitado. X
Ser Licenciado (a), Magister o Doctor (a). X

Conocimiento en casos de Fobia social




Anexo 7: formato de jueces

e Orosco Zumaran Carmen Rosa

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Carmen Rosa Orosco Zumaran

Grado académico: Maestria ( X ) Doctor ()
Clinica ( ) Social ()

Area de formacioén académica:
Educativa ( x) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Clinica y Educativa

Institucion donde labora:

Tiempo de experiencia profesional en
el area:

2 a 4 afos ( )
Mas de 5 afios (X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados
Titulo del estudio realizado.

2. Propdsito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)
/Autores: Garcia et al

Procedencia: Espafia

IAdministracion:

Autoadministrable

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

/Ambito de aplicacion:

Individual y colectivo

Significacién: Se disefié para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
’ conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15¢, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16¢c, 16d, 16e).




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

Observaciones/
Indicadores item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
1. Me siento nervioso/a cuando estoy en una 4 4 4
Aspectos conductuales situacién social y comienzo a ser el centro de | 1| 2 | 3 | 23|y 23|y
atencion.
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una 3 4 4 [Para que sea mas claro cambiaria el
Aspectos conductuales situaciéon social y los demas esperan que me | 1 | 2 X 4 2|3 X 2|3 X término “implique™ por “involucre™ u
implique en alguna actividad. jotro.
3. Me siento nervioso/a cuando tengo que hablar en 4 4 4
Aspectos conductuales pblico. 11213 X 2|3 X 2|3 X
4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo 4 4 4
Aspectos conductuales pequefio de:personas: 11213 X 2|3 X 213 X
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo 1 5 3 4 5 3 4 513 4
P grande de personas. X X X
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando 4 4 3
Aspectos conductuales estoy en una situacién que implica algin tipode | 1 | 2 | 3 X 2:| 8 M 2|3 M
discusion o debate.
7. Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con 4 4 4
Aspectos conductuales Shaspesanss 1123 X 2|3 X 2|3 X
8. Me siento nervioso/a cuando doy/expreso mi 4 4 4
Aspectos conductuales opinién ante otras personas. 1{2]3 X 2|3 X 2|3 X
9. Me siento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 4 4 3|4 o tteen resslla selovanto sin embergo
. podria especificarse la conducta cuando se
Aspectos conductuales estudios con otras personas. T12]3 | x 23 g 2 x habla de “cualquier tema personal y no
exclusivamente de los estudios™
10. Me siento nervioso/a cuando me acerco y/o inicio 4 4 4
Aspectos conductuales e ore ol e 1| 2|3 X 2i| 3 X 2|3 X
11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o 4 4 4
Aspectos conductuales Fechazadols. 112]3 X 2|3 X 2|3 X
Aspectos conductuales | 12. Intento evitar situaciones sociales. 11213 ;‘( 2! 1 8 ; 2|3 ;
13. Me siento nervioso antes de empezar a participar 4 4 4
Aspecios conductusies en una situacién social. 1 213 X 213 X 2|3 X
Aspectos conductuales 14. Me cambia o me falta la voz cuando estoy 11213 4 5|3 4 >3 4
hablando en una situacién social. X X X
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando
estoy en una reunién social. Por ejemplo:
Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos Si lo eché a perder otra vez, perderé la | 4 | 5 | 3 ;‘( 2| 3 ;‘( 2|3 )4(
confianza en mi mismo
¢ Qué tipo de impresién estaré causando?
Cualquier cosa que diga, probablemente
parecera ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las
situaciones sociales:
r a. Sudor 4 4 4
Aspectos somaticos b. Rubor (ponerme rojola) 1 2 3 X 2 3 X 213 X
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

Carmen R.
PSICOLOGA

C.Ps P.N* 21502

Firma y sello




e Pando Monteza Danny Michael

w UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicoldgico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez
Nombre del juez: | pPando Monteza Danny Michel
Grado académico: Maestria (X) Doctor (
Clinica ( ) Social (

Area de formacion académica:

Educativa (X ) Organizacional (

Areas de experiencia profesional:

el area:

SECTOR EDUCACIONAL
Institucion donde labora: PARTICULAR
Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afos ()

Mas de 5 afios ( X )

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados
Titulo del estudio realizado.

2. Propdsito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

Autores:

Garcia et al

Procedencia:

Espafa

Administracion:

Autoadministrable

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

Ambito de aplicacion:

Individual y colectivo

Significacion:

Se disefié para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15¢c, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16¢c, 16d, 16e).




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

R Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
1 i s s EL HECHO DE PARTICIPAR EN LA
Aspectos conductuales :  Mo:sientonen/iosala cusndosestoycen unaysituacionsf| 4 | i3 ||| & 2 | 3 2| 3 [SITUACION SOCIAL NO IMPLICARIA
social y comienzo a ser el centro de atencion. NERVIOSISMO. .
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion
Aspectos conductuales social y los deméas esperan que me implique en alguna 1 2 3 2 3 2 3
actividad.
S| SE ANADE ALGUN INDICAR O
INDICADORES
Aspectos conductuales 3. Mesiento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 1 2 3 2 3 2 3 FisICO.. .SUDORACION, .
PALPITACION, ETC PODRIA
IAPORTAR MEJOR
Aspectos conductuales 4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio 1 5 3 2 3 5 3
de personas.
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande 1 2 3 D 3 5 3
de personas.
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en
Aspectos conductuales una situacion que implica algun tipo de discusion o 1 2 3 2 3 2 3
debate.
% sl _— T — n DEPENDERA DE CON QUIEN LO
Aspecios conductiiales 3 e siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras | 2 3 2 3 5 3 HABLE. ..
personas.
Aspecios conductuales 8. Mesientonervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante 1 2 3 5 3 5 3
otras personas.
Aspectos conductuales 9. Me s_lento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 1 5 3 2 3 5 3
estudios con ofras personas.
Aspectos conductuales 10. Me svento»r\erwoso/a cuando me acerco y/o inicio una 1 5 3 2 3 5 3
conversacion.
Aspectos conductuales 11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o 1 5 3 2 3 5 3
rechazado/a.
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 1 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales 13. Me su_er'ﬂo newloso antes de empezar a participar en una 1 5 3 2 3 5 3
situacion social.
Aspectos conductuales 14. Me c&_ambig o me_falta la voz cuando estoy hablando en 1 2 3 2 3 5 3
una situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy
en una reunion social. Por ejemplo:
Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos Si lo echo a perder otra vez, perderé la confianza en 1 2 3 2 3 2 3
mi mismo
¢Queé tipo de impresion estaré causando?
Cualquier cosa que diga, probablemente parecera
ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las
situaciones sociales:
s a.  Sudor
Aspect t .
pecios somaticos b.  Rubor (ponerme rojo/a) d 2 9 & 2 v ¢
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

Pando Monteza Danny Michel

C.Ps.P. 19031




e Marchena Céardenas Carlos Efrain

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Carlos Efrain Marchena Cardenas

Grado académico: Maestria (X) Doctor ( )
Clinica (X) Social (X)
Area de formacién académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Metodologia de investigacion. Psicometria. Clinica y social

Institucion donde labora:

Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”

Tiempo de experiencia profesional en
el area:

2a4afios ()
Mas de 5 afios (X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

Propiedades Psicométricas de la Escala de
Sobrecarga de Zarit en cuidadores formales e
rnformales de personas con Esquizofrenia

2. Propdsito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

Autores:

Garcia et al

Procedencia: Espafia

Administracion:

Autoadministrable

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion:

Individual y colectivo

Significacion:

Se disefio para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15c, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16c, 16d, 16e).




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

B Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
1. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion
Aspectos conductuales 1 2 3 4
social y comienzo a ser el centro de atencion. L 2 A 4 1 2 3 %
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion Eqsayar enaplicacion gil(itqttérm!n?s
J 7 G mas comunes, en vez de “situacion”,
Aspectos conductuales sot?lgl y los demas esperan que me implique en alguna 1 2 3 4 1 2. 3 4 1 2 3 4 podria ser “reunion” y en lugar de
actividad. “implique”, “encuentre”.
Aspectos conductuales 3. Mesiento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 1 2 3 4 2 3 2 3
Aspectos conductuales 4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio 1 ) 3 4 5 3 5 3
de personas.
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande 1 5 3 4 2 3 2 3
de personas.
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en En aplicacién piloto, intentar cambiar
Aspectos conductuales una situacion que implica algun tipo de discusion o | 1 23] 4 2| 3 2| 3 implica” por “comprende
debate.
Aspectos conductuales 7. Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras 1 2 3 4 2 3 5 3
personas.
Aspectos conductuales 8. Mesientonervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante 1 2 3 4 9 3 2 3
ofras personas.
Aspectos conductuales 9. Me §|ento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 1 2 3 4 2 3 2 3
estudios con oftras personas.
Aspectos conductuales 10. Me 5|ento_ ‘nerwoso/a cuando me acerco y/o inicio una 1 5 3 4 5 3 5 3
conversacion.
Aspectos conductuales 11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o 1 2 3 4 2 3 2 3
rechazado/a.
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 1 2 3| 4 2 |3 2 (3
Aspectos conductuales 13; Me s»g(\to neryloso antes de empezar a participar en una 1 > 3 4 P 3 > 3
situacion social.
Aspectos conductuales 14. Me cambia o me falta la voz cuando estoy hablando en 1 > 3 4 2 3 2 3
una situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy
en una reunion social. Por ejemplo:
Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos Si lo echo a perder ofra vez, perderé la confianza en 1 2 3 4 2 3 2 3
mi mismo
¢Qué tipo de impresion estaré causando?
Cualquier cosa que diga, probablemente parecera
ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las
situaciones sociales:
zi a.  Sudor
Aspectos somaticos .
pe b.  Rubor (ponerme rojo/a) 1 Z . 4 2 J 2 3
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

Carlos Marchena C.
DNI N° 09864744
C.Ps.P. N° 695



e Malca Vicente Jessica Dora

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Jessica Dora Malca Vicente
Nombre del juez:

Grado académico: Maestria () Doctor ()
Clinica (x ) Social ()

Area de formacién académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

. 20 anos
Areas de experiencia profesional:
Institucién donde labora: | T > HD HN
Tiempo de experiencia profesionalen | 2 a4 afios ()

el area: Méasde 5 afios ( X)

Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados

Psicométrica: Titulo del estudio realizado.

(s{,corresponde) Ansiedad social y pensamientos Automaticos en estudiantes

universitarios de una institucién publica de Lima Metropolitana.

2, Propésito de la evaluacién:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

NGBS 6 16 D s B Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)
Autores: Garcia et al

Procedencia: Espafia

Administracion: Autoadministrable

'Tiempo de aplicacion: 10 minutos

IAmbito de aplicacion: Individual y colectivo

Se disefid para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15¢, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16¢c, 16d, 16e).

Significacion:




Dimensiones del instrumento:

el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

" Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones|
Aspectos conductuales 1. Me §iento nervioso/a cuando estqy en una situacion social y 2 3 5 3 2 3
comienzo a ser el centro de atencion.
Aspecios conductuales 2. Me snent.o nervioso/a cuandg estoy en una snuacpr_w social y 5 3 2 3 5 3
los demas esperan que me implique en alguna actividad.
Aspectos conductuales 3. Me siento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales 4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio de 5 3 > 3 2 3
personas.
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande de 5 3 2 3 2 3
personas.
Aspectos conductuales 6. Me sp(\to nerylosgla y nc? Se. que haf:er cg(ando esioy en.una 2 3 2 3 2 3
situacion que implica algun tipo de discusion o debate.
Aspectos conductuales 7. Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras P 3 2 3 P 3
personas.
Aspectos conductuales 8. Me siento nervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante P 3 P 3 2 3
ofras personas.
Aspectos conductuales 9. Me siento nervioso/a cuando hablo acerca de mis estudios 5 3 > 3 5 3
con otras personas.
Aspectos conductuales 10. Me S|ento_ : nervioso/a cuando me acerco y/o inicio una P 3 ) 3 2 3
conversacion.
Aspectos conductuales 11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o rechazado/a. 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales 13. Me 5|fz'nto ngrvnoso antes de empezar a participar en una P 3 P 3 2 3
situacion social.
Aspectos conductuales 14. Me cgrpbia o» me falta la voz cuando estoy hablando en una P 3 2 3 P 3
situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy en
una reunion social. Por ejemplo:
a.  Ojala pudiera marchamme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos b. Silo eché a perder otra vez, perderé la confianza en mi 23 2 (3 213
mismo
c. ¢Qué tipo de impresion estaré causando?
d.  Cualquier cosa que diga, probablemente parecera ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las situaciones
sociales:
s a. Sudor
Aspectos somaticos
Pe) b.  Rubor (ponerme rojo/a) 2 3 2 2 2 2
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

Jessica Dora Malca Vicente

C.Ps.P.6824
Especialidad en Terapia Cognitiva Conductual
RNE 308



e Chapi Mori Luis Jorge

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Uorge Luis Chapi Mori

Grado académico: Maestria (X) Doctor ()
Clinica  (x) Social ¢ 5
Area de formacién académica:
Educativa( ) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional:

Clinica, neuropsicologia

Institucion donde labora: [0sPital Cayetano Heredia
Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios ( )
el area: Mas de 5 afios (X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:

Trabajo(s) psicométricos realizados
Titulo del estudio realizado.

rehabilitacién integral.

de Lima

educativa preuniversitaria de Lima.

- Rendimiento neuropsicolégico de personas con
esquizofrenia pertenecientes a un programa de

-  Satisfaccion familiar, ansiedad y célera — hostilidad en
adolescentes de dos instituciones educativas estatales

-  Satisfacciéon con la vida, autoeficacia académica y
Burnout académico en escolares de una institucion

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

Autores: Garcia et al
Procedencia: Espafia
Administracién: Autoadministrable
'Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion:

Individual y colectivo

Significacion:

Se disefié para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15c, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16c, 16d, 16e).




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

B Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
Aspectos conductuales 1. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion 1 2 3 P 3 5 3
social y comienzo a ser el centro de atencion.
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion
Aspectos conductuales social y los demas esperan que me implique en alguna 1 2 3 2 3 2 3
actividad.
Aspectos conductuales 3. Mesiento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 1 2 3 2 3 2. 3
Aspectos conductuales 4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio 1 P 3 > 3 P 3
de personas.
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande 1 9 3 9 3 > 3
de personas.
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en
Aspectos conductuales una situacion que implica algun tipo de discusion o 1 2 3 2 3 2, 3
debate.
Aspectos conductuales 7. Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras 1 ) 3 5 3 P 3
personas.
Aspectos conductuales 8. Mesientonervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante 1 5 3 2 3 > 3
ofras personas.
Aspectos conductuales 9. Me s_lento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 1 2 3 2 3 5 3
estudios con otras personas.
Aspectos conductuales 10. Me SIento_perwosola cuando me acerco y/o inicio una 1 > 3 P 3 > 3
conversacion.
Aspectos conductuales 11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o 1 P 3 > 3 > 3
rechazado/a.
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 1 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales 13. Me sngpto nemoso antes de empezar a participar en una 1 2 3 2 3 5 3
situacion social.
Aspectos conductuales 14. Me cambia o me falta la voz cuando estoy hablando en 1 Py 3 > 3 5 3
una situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy
en una reunioén social. Por ejemplo:
a. Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos b.  Silo echo a perder otra vez, perderé la confianza en 1 2 3 2 3 2 3
mi mismo
c.  ¢Qué tipo de impresion estaré causando?
d. Cualquier cosa que diga, probablemente parecera
ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las
situaciones sociales:
cqi a.  Sudor
A ti
spectos somaticos b.  Rubor (ponerme rojola) 1 2 3 2 3 2; 3
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

Ps. Jor;/]éﬁuis Chapi Mori

PsicSlogo

C.Ps.P. 20833

Firma y sello

El instrumento revisado cumple con los criterios y la finalidad de la medicién del constructo en mencion.




e Sanchez Ramirez José Carlos

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Mg. José Carlos Sanchez Ramirez
Nombre del juez:

Grado académico: Maestria (X) Doctor ( )

Clinica (X)) Social ()
Area de formacion académica:
Educativa( ) Organizacional ( )

; . . Psicologia Clinica, investigacion
Areas de experiencia profesional:

Iistificicn donde labora: Instituto Nacional de Salud

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afos ( )
el area: Mas de 5 afios ( X )
Experiencia en Investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado.

(si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

N oiibrs da I8 Briaks: Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)
Autores: Garcia et al

Procedencia: Espafia

Administracion: Autoadministrable

Tiempo de aplicacién: 10 minutos

Ambito de aplicacion: Individual y colectivo

Significacién: Se disefié para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
' conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15¢c, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16c, 16d, 16e).




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

. Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
Aspectos conductuales 1. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion 1 2 3 2 3 5 3
social y comienzo a ser el centro de atencion.
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion
Aspectos conductuales social y los demas esperan que me implique en alguna 1 2 3 2 3 2 3
actividad.
Aspectos conductuales 3. Mesiento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 1 2 3 2 3 2 3
4. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio
Aspectos conductuales 1 2 3 2 3 2 3
de personas.
Aspectos conductuales 5. Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande 1 5 3 P 3 P 3
de personas.
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en
Aspectos conductuales una situacion que implica algun tipo de discusion o 1 2 3 2 3 2 3
debate.
Aspectos conductuales 7. Me siento nervioso/a cuando hablo de mi vida con otras 1 5 3 5 3 5 3
personas.
Aspectos conductuales 8. Mesientonervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante 1 > 3 P 3 Py 3
ofras personas.
Aspectos conductuales 9. Me §|ento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 1 > 3 P 3 P 3
estudios con ofras personas.
Aspectos conductuales 10. Me snento- r\erwoso/a cuando me acerco y/o inicio una 1 5 3 2 3 2 3
conversacion.
Aspectos conductuales 11. Me siento nervioso/a cuando soy criticado/a o 1 2 3 2 3 2 3
rechazado/a.
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 1 2 3 2 3 2 3
Aspectos conductuales A3; Me su?li\to newloso antes de empezar a participar en una 1 > 3 > 3 P 3
situacion social.
Aspectos conductuales 14. Me cambia o me falta la voz cuando estoy hablando en 1 2 3 > 3 2 3
una situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy En_vez de marcharme podria ir
en una reunion social. Por ejemplo: retirarme
a. Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos b.  Silo eché a perder otra vez, perderé la confianza en 1 2 3 2 3 2 3
mi mismo
¢,Qué tipo de impresién estaré causando?
Cualquier cosa que diga, probablemente parecera
ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las
situaciones sociales:
i a.  Sudor
Aspectos somaticos .
P b.  Rubor (ponerme rojo/a) : 2 9 2 2 2 2
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

José Carlos Sanchez Ramirez

C.Ps.P. 20699




e Bernedo Del Carpio Hernan

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Inventario de ansiedad y fobia social-
Breve (SPAI-B)". La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea vélido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

HERNAN BERNEDO DEL CARPIO
Nombre del juez:

Grado académico: Maestria (  X) Doctor ()

Clinica ( X) Social ()
Area de formacién académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

; o ] 19 ANOS, 11 MESES 12 DIAS
Areas de experiencia profesional:

Institucién donde labora: INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Tiempo de experiencia profesionalen | 2 a4 afios ( )
el area: Mas de 5 afios ( X)

La leucemia linfoblastica aguda pediatrica y los
fectos de la quimioterapia de induccion en la
ognicién y el desempefio académico: una
evision sistematica

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:

2. Propdsito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Noribre de |a Prieba: Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

Autores: Garcia et al

Procedencia: Espafia

Administracion: Autoadministrable

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion: Individual y colectivo

Se disefid para evaluar los rasgos de fobia social en tres aspectos:
conductuales (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14), aspectos cognitivos (15:
15a, 15b, 15c¢, 15b), y aspectos somaticos (16: 16a, 16b, 16¢c, 16d, 16e).

Significacion:




Dimensiones del instrumento: el Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B) es un instrumento es unidimensional.

B Observaciones/
Indicadores Item Claridad Coherencia Relevancia Recomendaciones
1 . . } . ININGUNA
Aspectos conductuales . Me siento qewlosola cuando estoy en Vuna situacion 1 2 3 4 1 5 3 4 1 5 3 4
social y comienzo a ser el centro de atencion.
2. Me siento nervioso/a cuando estoy en una situacion NINGUNA
Aspectos conductuales social y los demés esperan que me implique en alguna 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
actividad.
NINGUNA
Aspectos conductuales 3. Mesiento nervioso/a cuando tengo que hablar en publico. 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
4 - » NINGUNA
Aspectos conductuales . Me siento nervioso/a cuando estoy en un grupo pequefio 1 > 3 4 1 5 3 4 1 > 3 4
de personas.
5. Me sient ool d i d NINGUNA
Aspectos conductuales £ e siento nervioso/a cuando estoy en un grupo grande | 2 3 4 1 5 3 4 1 2 3 [
de personas.
6. Me siento nervioso/a y no sé qué hacer cuando estoy en ININGUNA
Aspectos conductuales una situacion que implica algun tipo de discusion o 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
debate.
7. Me siento 10S0/: do hablo de mi vid tr PUNGUNG
Aspectos conductuales A e siento nerviosofa cuando hablo de mi vida conotras | 5 3 7 1 2 3 4 1 2 3| a
personas.
g - - L NINGUNA
Aspectos conductuales . Mesiento nervioso/a cuando doy/expreso mi opinion ante 1 > 3 2 1 5 3 4 1 5 3 4
ofras personas.
5 ] ) ) NINGUNA
Aspecios conductuales . Me §|ento nervioso/a cuando hablo acerca de mis 1 > 3 4 1 P 3 4 1 2 3 4
estudios con otras personas.
10. Me sient ioso/ d: /o inici NINGUNA
Aspectos conductuales - Me siento nerviosofa cuando me acerco y/o inicio una | 2 3 4 1 5 3 4 1 2 3 s
conversacion.
11. M ient 1050/ d iticado/: NNGUNA
Aspectos conductuales - e sieo nenviesola cuando soy cnicedda O 1y 2| [l 1 | 2 | 3 (M 1 | 2 | 3 [N
rechazado/a.
SERIA MEJOR EVITO SITUACIONES
Aspectos conductuales 12. Intento evitar situaciones sociales. 4 2 3 4 1 2 3 4 ) 2 3 4 |SOCIALES.
- ) - — NINGUNA
Aspectos conductuales . Me sx?r'ﬂo nemoso antos|de empozarapartciparen-une 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
situacion social.
14 X NONGUNA
Aspectos conductuales . Me cgmblja o me'falta la voz cuando estoy hablando en 1 5 3 4 1 5 3 4 1 2 3 4
una situacion social.
15. Suelo tener pensamientos desagradables cuando estoy NINGUNA
en una reunion social. Por ejemplo:
a. Ojala pudiera marcharme y evitar esa situacion
Aspectos cognitivos b.  Silo echo6 a perder ofra vez, perderé la confianza en 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
mi mismo
c.  ¢Qué tipo de impresion estaré causando?
d. Cualquier cosa que diga, probablemente parecera
ridicula
16. Experimento las siguientes sensaciones en las NINGUNA
situaciones sociales:
- a.  Sudor
Aspect it .
spectos somaticos b. Rubor (ponerme rojo/a) 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
c. Temblor
d. Frecuentes ganas de orinar
e. Palpitaciones

/ S

o

Bernedo Del Carpio Hernan
C.Ps.P. 9665




Anexo 8: Carta de solicitud de autorizacion de uso de instrumentos remitido
por la Universidad.

e Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

W UNIVERSIDAD CESAR VALLEID

"ARo del Fortalad mienbs de |a Soosmnis Nacoral™

CARTA W° 720 2022 /EPYPSI UCY LINIS WORTE-LN

Los Ofvos 14 de Mowembne die 2027

& Luis loaguin Garcis Lopez

Ereseris -
Dv nuestng consideronion:

Es grato dirigirme a usted pars expresarie mi cordisl saludo y & I8 wez presentarks & s
Sres. Elzabeth Carcline Cordows Rodriguez, con DI 42428014 y con Codigo de matriculs HE
TOO4ZZEE19 y John Mestor Vargas Romani, con DHI 42413811 y con codigo de matrculs N
7004216141 estudiantas del UHSMo R0 de ia Esouela e Poicoiogms de nuestra casa de estudias,
guieres realizaran su trabejo de irvestigacion para optar & thuo de Soenciados en Faoolog@
titulado: Ineentario de ansiedad y fobia social-Breve (SPAE): evidencias psicometricas y datos
normistivos en aduftos ce Lima Metropoiitana, este trabajo o= investizacion tere fines
aademioos, sin fines de koo alguno, donds S= reslzam ura ivvestEscion oon el usoo cel
instrumento Inventario de ansiedad y fobia socisl-Brewe [SPARE], a traves de B wmicez i
cordistiidad, srelisis de tems y bar=mos tenkativos.

Azmdecemos por antalacon ke Drnds las facibdades del miso proporonando una arta
de sutorizacion pam & uso del instrumento =n mendon, pars ol fines academicos, y asi prosige
con & dessrrollo del proyescho de investEscon.

En esta oportunidad heago propica B comson pars rencverie los sentimisntos de mi

especial consideracion y estima personal

Atmrmmants

Mg Sandra Petricia Cespedes Vargas Machuc
Coordinadors de ks Escuela g Fscologia
Filial Lima - Campus Lims Norte



Escala de evaluacion negativa version breve (BFNE)

W UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD

“ARo el Fortaled mienho d= |2 Soberenia Nadoral™.

CARTA WT18- 2022 /EPVPSIUCY LINGS NORTELN

Los Ol 14 die Mlowliomiliig de 2027

® Maria Jose Sallego Fitarch

Fresemte.-

D0 NUSSETD CONSAOETTCION:

Es grato dirigirme a usted para espresarie mi cordisl saludo y & 8 vez presentarie s las
Sres. Eliabeth Carcdine Cordows Rodrigees, com DNI 4B4ZB044 y con oocign e matrcuis N
7004226815 y John Mestor Vergas Romani, con DHI 42419811 y con codigo de matrculs N°
7004216141 astudiantes dal UMM ano de is Esouels de Psicologis de pusstrs case de estudias,
Quisnas realizaman su tabsjo de investizacion perm ootar & tiulo de Scenciados en Psooloza
tiuiado: Inventanio de ansiedad y fobia sodal-Breve [SPAHE) evidencins psicometricas y datos
noamatives en aduftos de Lima Metropolitana, est= trabejo ce investizacion tiene fines
academicos, sin fines de lucmo siguno, donds e resizam una investizecion com el uso del
instrumenic Escals de misdo = la evaluacion negatia version breve (EFNE) & traess de i valides,
Ia confiabilicac, anaksis de fems y Deremos tentativos.

Arradecemos por anteiacion le Drinds las faciidaces del RS0 PrOpOrCionandco una cart
de sutorizacion pam & uso del instrumento =n mencon, para solo fines academicos, y asi prosiza
con & desarrolio del proyecto de investiEacon.

En esta oportunidad hazo propica k2 ocasion oara renowerie los senbimisntos de mi

especal consideracion y estima personal

Arertamente, 7

Mg. Sandra Patricia C2spedes Vargas Machucs
Coordinadors de ks Escuein de Fscoloza
Filinl Lima - Campaus Lirmis Morte



Escala De Autoeficacia General (EAG)

W UNIVERSIDAD CESAR VALLEJD

“Afi cel Fortalad misnks d= |8 Soossni Nadoral™

(CARTA W719- 2032 /ERPSLUCY LS NORTE-LN

Los Ovad 14 die Nodemibing de 2027

®  Alewandre Buerno Pachescon

Fresemnte.-

Do nuesiTa considerocion:

Es grato dirigirme 8 usted pars expresare mi cordial saludo y & b wez presentarks & kas
Srac. Elmbeth Carcdine Cordows Rodrigeer, con DM 42428044 y con cocigo ce matriouts N°
TO0L226E19 y John Mestor Vargas Romani, con DHI 42443811 y con codigo de metriouks N°
7004216141 estudiantes del LMo afo de ia Esnuela de Pricoiogia de nusstrs casa de estudios,
quianas reslizsran su trabsjo de imvestisscion pars optar &f titulo e Gcsncisdos en Psoolora
tituimdo: Inventano de ansiedsd y fobia sodal-Breve (SPAIE): svidendias psicometrices y dabos
nosmistivos &n adultos de Lima Metropolitana, acts frabajo ge invastisacion tiaps fines
academicos, sin fines de koo sigune, donds s= reslizam@ una ineestizacion con el uso del
instrumento Escala de Autoeficacis General (EAG) a travas de ia validez, |a confiabilided, anaisis
die Thermes y Deremos bentativos.

Asrmgderamos por antsiacion le Drnds ias fscifdscdes del miso proporcionanco une carta
de autorizacion pam = uso del instrumento &n mencon, pars 0o fines academicos, y 25 prosize
con & dessrollo del proyacto de investizacon.

En esta oportunided hago propica B OCESON para renoverie los sentimisntos de mi
aspacial consideracion y &stima perconal

atmrmmante

5 ]

Y ey
e '.I:_ L

%

Mg. Sandrs Patricia Cespedes Vangas Machucs
Coordinadora de ks Excusia de Fscoloma
Filial Lima - Campaus Lirme Norte



Anexo 9: Autorizacién de uso del instrumento

Permiso del autor del Inventario de ansiedad y fobia social-breve (SPAI-B)

Luis Joaquin Garcia Lopez @ jug, boct 1144 ff &
parami ¥

Hola Elizabeth y John.

Les adjunto el cuestionario para que puedan usarlo para su investigacion. Tambien le
hago llegar los criterios de correccion y articulos que recogen la escala. Ha sido validada
tambien para poblacion joven adulta/universitaria. Por favor, cite los articulos de manera
conveniente en su investigacion y mantengame informado sobre los resultados de la
escala en su muestra. Si esta interesada en la version padres, haganoslo saber asimsmo.

Saludos,

Luis Joaquin

Permiso del autor del instrumento Escala De Autoeficacia General (EAG)

)

Gladys Alexandra Bueno Pacheco @ jue, Tnov, 14:32 (hace5dias) ¢y & &
parami v

Estimada Elizabeth: lamento la demora en responder. Estoy de baja por maternidad y no he revisado mi correo.
Con gusto le envio la escala de Autoeficacia General adaptada & la poblacidn ecuatoriana. Nuestro equipo de
investigacién considera que el conocimiento cientifico debe ser compartido. No obstante, si solicitamos de la
manera mas encarecida, que se respete [a autoria del instrumento y se cite la fuente de investigacion (se muestra
en &l pie de pagina)

Saludos cordiales,

Alexandra Bueno Pacheco, PhD
Directora de la Maestria de Neuropsicologia
Coordinadora de |a Escuela de Psicologia Clinica



Permiso del autor del instrumento Escala de evaluacién negativa version
breve (BFNE)

Maria Jose Gallego Pitarch <galeqom@quest.jes> @sblo230 f &

parami v

Esfimados Elisabeth Caroline y John Nestor

Me encanta vuestro trabajo de investigacion. Os doy permiso para Utizar [a escala de evaluacion negativa
Version breve que validé en espafiol.

Os envio la escala y el articulo,

Saludos y suerte en vuestro rabajoll

MEJosé Gallego



Anexo 10: Resultados del piloto del SPAI - B

Tabla 1

Analisis estadistico de los items

DIMENSIONES ITEMS M DE gl g2 IHC h2 Aceptable
P1 2.66 972 142 -.048 751 .617 si
P2 2.50 995 241 -.020 .804 .700 si
P3 286 1.092 247 -.685 .708 555 si
P4 1.77 895 1.304 1.992 .632 458 si
P5 242 1.068 .302 -.588 .795 .681 si
P6 241 951 .736 .560 .670 .503 si
P7 223 1.054 .891 492 .685 528 si

FOBIA SOCIAL P8 2.09 .946 .666 -.045 .798 .688 si

P9 192 1.068 1.034 214 .692 .534 si
P10 2.34 951 .654 .073 .706 .548 si
P11 261 1.009 399 -.328 .578 .390 si
P12 236 1.004 523  -.089 714 .568 si
P13 240 1.010 .556 .067 .831 .740 si
P14 2.18 1.050 .703  -.259 .748 .615 si
P15 2.15 911 .965 .824 .824 .730 si
P16 1.97 799 .830 -.150 .769 .648 si

Nota: FR: Formato de respuesta; M: Media; DE: Desviacion estandar; gl: coeficiente de asimetria de Fisher; g2:
coeficiente de curtosis de Fisher; IHC: indice de homogeneidad corregida o indice de discriminacién; h2: Comunalidad.
En la tabla 1, se muestra los resultados del andlisis estadistico de los items del
SPAI, los coeficientes de asimetria y curtosis se encuentran entre +/-1.5, a
excepcion del item 4 donde la curtosis es de 1.992 (Pérez y Medrano, 2010);
referente a los indices de homogeneidad corregida y comunalidades los resultados
son superiores de .30 en todos los items, lo cual se consideran adecuados (Lloret
et al., 2014).



Tabla 2

Evidencias de validez basada en la estructura interna mediante el AFC del
Inventario de ansiedad y fobia social-Breve (SPAI-B)

Mt‘oetjra Ajuste Absoluto Ajuste Incremental
(n=104) X3gl RMSEA SRMR CFl TLI
Modelo 1 48 0682 0426 956 95
original

Nota: X?%gl= Chi-Cuadrado entre grados de libertad; RMSEA= Error de Aproximacion cuadratico medio; SRMR= Raiz
media estandarizada residual cuadréatica; GFI= Indice de bondad de ajuste; CFI= Indice de bondad de ajuste
comparativo; TLI= indice de Tucker-Lewis; NFI: Indice normado de ajuste.

En la tabla 2, se describe que los valores obtenidos a través del Andlisis factorial
confirmatorio (X?/gl=1.48, RMSEA=.0682, SRMR= .0426, CFI=.956, TLI= .95)
presentan adecuados indices de ajuste, ya que el X?/gl < 3, el SRMR =< .05, el GFlI
= .90, el CFI =2 .90, TLI = .90 y el TLI = .90 (Escobedo et al., 2016). En cuanto al
RMSA es aceptable porque no es superior a .08 (Ruiz et al., 2010).

Tabla 3

Evidencias de consistencia interna con alfa de Cronbach y Omega de Mcdonald de

la variable Fobia Social

Alfa de Cronbach Omega de McDonald
(a) (w)

ltems

FOBIA
SOCIAL

16 .953 .954

En la tabla 3, se observa que el SPAI-B presenta el coeficiente alfa de Cronbach y
omega de McDonald de .953 y .954, los cuales son adecuados (Tuapanta et al.,
2017)



Anexo 11: Evidencia de aprobacion del curso de conducta responsable de
investigacion

Ficha CTl Vitae

CORDOVA RODRIGUEZ ELIZABETH
CAROLINE

Conducta
Ro;

sponsablo en
Invsatigacién

© 0000-0002-471-88¢ Fecha: 27/04/2022

Ficha CTI Vitae

VARGAS ROMANI JOHN NESTOR

| ::'Gl Fecha de dltima actualizacién: 27-04-2022

s® Conducea
Ro
Investigacién

Fecha: 25/04/2022



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE PSICOLOGIA

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, LINCOL ORLANDO OLIVAS UGARTE, docente de la FACULTAD DE CIENCIAS DE
LA SALUD de la escuela profesional de PSICOLOGIA de la UNIVERSIDAD CESAR
VALLEJO SAC - LIMA NORTE, asesor de Tesis titulada: "Inventario de ansiedad y fobia
social-breve (SPAI-B): evidencias psicométricas y datos normativos en adultos de Lima
Metropolitana”, cuyos autores son VARGAS ROMANI JOHN NESTOR, CORDOVA
RODRIGUEZ ELIZABETH CAROLINE, constato que la investigacion tiene un indice de
similitud de 20.00%, verificable en el reporte de originalidad del programa Turnitin, el cual
ha sido realizado sin filtros, ni exclusiones.

He revisado dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio. A mi leal saber y entender la Tesis cumple con todas las normas para
el uso de citas y referencias establecidas por la Universidad César Vallejo.

En tal sentido, asumo la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad,
ocultamiento u omision tanto de los documentos como de informacion aportada, por lo
cual me someto a lo dispuesto en las normas académicas vigentes de la Universidad
César Vallejo.

LIMA, 09 de Julio del 2023

Apellidos y Nombres del Asesor: Firma

LINCOL ORLANDO OLIVAS UGARTE Firmado electronicamente
DNI: 43102056 por: LOLIVAS el 09-07-
ORCID: 0000-0001-7781-7105 2023 21:33:03

Cddigo documento Trilce: TRI - 0582426

oo INVESTIGA
.m.' ucv




